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La présente étude cherche à définir les forces de caractère susceptibles d'encourager le 
processus de résilience chez les Autochtones et les Caucasiens du Canada tout en 
considérant les traumatismes vécus à travers le contexte historique et la réalité actuelle 
de ces deux populations. Les Autochtones du Canada portent en effet un profond 
héritage de souffrance lié directement et indirectement à la colonisation. Or, la résilience 
est conceptualisée dans cette recherche comme un processus permettant de rebondir 
suite à un événement traumatique afin de poursuivre sa vie, de s'adapter aux 
changements et de donner un sens à ces événements stressants et à ces pertes. Sachant 
que ces caractéristiques dépendent des forces intrinsèques de chaque individu, nous nous 
sommes aussi intéressés aux forces de caractère et aux valeurs établies par le VIA 
Institute On Character. La collecte de données a été effectuée auprès des Autochtones et 
des Caucasiens de plus de 16 ans à travers le Canada. Les questionnaires étaient 
proposés en français et en anglais sur deux sites Internet (Lime Survey et VIA Institute 
On Character). Ils permettaient de collecter les informations sociodémographiques et de 
mesurer les événements traumatiques (abus physiques, abus émotionnels et agressions 
sexuelles), les forces de caractère, la croissance posttraumatique et la résilience. Les 
principales analyses statistiques ont été effectuées avec un échantillon de 303 
participants, dont 150 Autochtones et 153 Caucasiens. Les résultats obtenus démontrent 
qu'au-delà du contexte historique, les Autochtones vivent globalement plus d'abus 
physiques et d'agressions sexuelles que les Caucasiens au cours de leur vie (90,7 % 
versus 81,0 % et 66,7 % versus 39,9 % respectivement). Quant aux abus émotionnels, ils 
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apparaissent comme statistiquement semblables par rapport aux Caucasiens (80,7 % 
versus 71,2 %). Concernant les pensionnats, 24 Autochtones ont rapporté les avoir 
fréquentés dans l'étude, et parmi ceux-ci, 22 participants ont rapporté avoir vécu une ou 
plusieurs problématiques pendant leur séjour en institution (éloignement de la famille et 
de la communauté, violences, etc.). Les analyses de régression multiple réalisées avec un 
sous-échantillon de participants ayant complété le questionnaire sur les forces de 
caractère (n = 89) indiquent que les facteurs d'influence positifs de la résilience sont les 
valeurs de la sagesse et de la justice, la croissance posttraumatique et le sexe féminin. 
Quant à la valeur de la tempérance, elle encourage négativement le processus de 
résilience. Selon les analyses de régression, ces cinq variables prédisent 54,3 % (R² 
ajusté) de la variance de la résilience. Cette étude a permis d’étudier le concept de 
résilience au regard des traumatismes vécus au sein de ces deux populations tout en 
considérant les forces de caractère permettant de retrouver un équilibre psychologique 
au-delà des événements stressants de la vie. 
 
Mots-clés : résilience, forces de caractère, traumatismes, Autochtones et Caucasiens. 
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 Le concept de résilience est devenu, en quelques décennies, un concept phare 
dans de nombreux domaines tels que la psychologie, la politique, l'écologie, l'économie, 
l'informatique, etc. (Tisseron, 2011). En 2001, Lemay désignait la résilience comme « la 
capacité pour un sujet d’affronter le stress sans trop de dommages au moins apparents, 
puis d’utiliser celui-ci comme un tremplin permettant de rebondir dans la vie » (p. 135). 
À l'heure actuelle, la résilience se définit en psychologie comme un processus permettant 
à un individu de rebondir suite à un ou plusieurs traumatismes. Cette nouvelle 
perspective, basée sur la psychologie positive, encourage l'éclosion de nombreuses 
recherches axées, cette fois-ci, sur les forces et les ressources et non plus seulement sur 
les déficits et les faiblesses (Goldstein & Brooks, 2005). Et comme le mentionne 
Abraham Maslow, l'un des pères fondateurs de la psychologie positive : 
La science de la psychologie a été couronnée de bien plus de succès sur 
l'aspect négatif que sur l'aspect positif. Elle nous a beaucoup révélé à propos 
des imperfections de l'homme, de ses maladies, de ses péchés, et très peu à 
propos de ses potentialités, de ses vertus, de ses aspirations réalisables ou de 
sa stature psychologique entière. C'est comme si la psychologie s'était 
volontairement restreinte à une moitié seulement de sa juridiction légitime, 
la moitié la plus sombre et la plus méchante (Maslow, 2008, p. 354). 
 
 Les forces de caractère deviennent donc, en peu de temps, un sujet de recherche 
de grand intérêt afin d’étudier et de consolider les atouts de personnalité présents chez 
les individus et d'encourager une meilleure santé mentale et un mieux-être dans les 
principaux domaines de leur vie, c'est-à-dire sur les plans personnel, professionnel et 
académique (Seligman & Csikszentmihalyi, 2000; Seligman, Steen, Park, & Peterson, 
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2005). De nombreux centres se sont ainsi développés dont celui du VIA Institute On 
Character. Le projet initial de cet institut était de se concentrer sur les forces de 
caractère personnelles qui contribuent à optimiser le développement des individus au 
cours de leur vie (Park & Peterson, 2009). Pour cela, les chercheurs chargés du projet 
avaient établi une classification de 24 forces de caractère organisées autour de six 
valeurs principales. De nouveaux objectifs ont ensuite vu le jour dont celui d'offrir des 
outils simples et efficaces afin d'apprendre à se connaitre, à se développer et à s'épanouir 
dans plusieurs sphères spécifiques de sa vie. Ainsi, depuis sa création en 2001, les 
enquêtes sur les forces de caractère ont déjà été complétées par plus de 4 millions de 
personnes provenant de 193 pays différents et parlant 39 langues différentes (site officiel 
du VIA Institute; www.viacharacter.org).  ’ailleurs, l’un de leurs principaux 
instruments de mesure, le Values In Action Survey (VIA-Survey) permet de déterminer 
le profil des forces principales d’un individu parmi les 24 forces de caractère (Peterson 
& Seligman, 2004; Seligman, Park, & Peterson, 2004). 
 Actuellement, la résilience et les forces de caractère sont malheureusement 
encore peu étudiées au sein des peuples autochtones. Pourtant, il est maintenant admis 
par de nombreux chercheurs que les populations autochtones ont vécu, et vivent encore 
aujourd'hui, de nombreuses difficultés tant sur les plans économique et social que 
familial (Furniss, 1995; Stout & Kipling 2003). D'ailleurs, comme le mentionnent 
certains auteurs (Muckle & Dion, 2008), les traumatismes présents dans les 
communautés autochtones comme les agressions sexuelles demeurent encore aujourd'hui 
tabous. Or, l'étude des forces de caractère et de la résilience auprès des populations 
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autochtones permettrait de mettre l'accent sur leurs atouts et, par conséquent, de 
développer une meilleure compréhension de leur vécu et des interventions constructives 
à réaliser au sein de ces communautés.  
 La présente étude portera donc sur les forces de caractère individuelles et les 
facteurs les plus susceptibles d'encourager le processus de résilience chez les 
Autochtones et chez les Caucasiens de plus de 16 ans vivant au Canada. L'impact des 
traumatismes vécus au cours de leur vie sera également exploré par rapport à la 





























L'émergence de la psychologie positive 
 La psychologie positive représente, selon Gable et Haidt (2005), l'étude des 
conditions et processus contribuant au fonctionnement optimal des individus, groupes et 
organisations. Martin Seligman, président de l'American Psychological Association 
(APA) en 1998, fut l'un des principaux acteurs dans l'émergence et le développement de 
la psychologie positive. Durant sa présidence, il annonça lors d'un discours que les 
aspects positifs de l'être humain avaient été négligés depuis trop longtemps et qu'il était 
maintenant important de rétablir l'équilibre des connaissances dans le domaine de la 
psychologie (Janssen, 2011). Il encouragea donc la communauté scientifique à 
s'intéresser à trois nouveaux axes de recherche : les expériences subjectives positives, les 
traits de personnalité positifs et, de manière plus générale, les institutions positives 
(Dubreuil, Forest, Girouard, & Crevier-Brand, 2011). 
 La psychologie positive a une courte histoire, mais un long passé (Janssen, 2011; 
Lykins, 2014). La psychologie humaniste serait l'une des sources principales de la 
psychologie positive. En effet, la psychologie humaniste appréhende l'humain comme 
une personne responsable et libre de réaliser ses potentialités à travers un processus 
d'actualisation de soi. D'ailleurs, selon Abraham Maslow, l'un des pères de la 
psychologie humaniste, la nature humaine est essentiellement bonne et créatrice. Pour ce 
psychologue, la créativité est une caractéristique universelle des êtres humains et une 
potentialité présente à la naissance en chaque individu (Maslow, 1970). Quant au 
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psychologue américain Carl Rogers, l'un des cofondateurs de la psychologie humaniste, 
chaque individu tend naturellement à se diriger vers l'autonomie, la responsabilité, la 
coopération et la maturité dans des conditions satisfaisantes pour le développement de sa 
croissance personnelle. La forme de thérapie « centrée sur la personne » développée par 
Rogers encourage donc chez le thérapeute l'écoute sans jugement, l'empathie, 
l'acceptation de soi et des autres, mais aussi et surtout la reconnaissance des potentialités 
individuelles de croissance et de créativité (Rogers, 1942).  
 Néanmoins, il semble important de mentionner que la vision humaniste a elle-
même été fortement influencée par la philosophie existentialiste (Sartre, 1996). 
D'ailleurs, le psychiatre autrichien Viktor Frankl, rescapé des camps de concentration 
durant la Seconde Guerre Mondiale, a été l'un des premiers à appliquer la pensée 
existentialiste en psychothérapie grâce à l'approche de la « logothérapie » (Janssen, 
2011). Cette approche considère, contrairement à la psychanalyse, que l'être humain 
cherche à donner un sens à son existence en prenant en main sa propre vie (Frankl, 
2013). De plus, Frankl soutient que l'être humain a le pouvoir de « transformer une 
tragédie personnelle en victoire, une souffrance en réalisation » (2013, p.108). Cet 
auteur pourrait être l'un des premiers à mettre en évidence cette capacité de rebondir 
présente chez les individus lors de moments difficiles et à présenter, sans le savoir, les 
bases du processus de résilience. Ainsi, comme la pensée existentialiste le suggérait, 
« chacun de nous porte donc la responsabilité de son existence, notre présence à nous-
même et au monde » (Heidegger, 1927, cité dans Jassen, 2011, p.29). 
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 L'émergence de la psychologie positive, basée entre autres sur la psychologie 
humaniste et la pensée existentialiste, a finalement incité certains auteurs à identifier et à 
mesurer de manière plus rigoureuse et scientifique les moyens de cultiver les forces 
personnelles, les valeurs et le bien-être des individus (Lecomte, 2009; Mandeville, 
D'Arcy-Dubois, Labrecque & Bouffard, 2008; Peterson & Seligman, 2004; Seligman, 
2011; Seligman & Csikszentmihalyi, 2000; Shankland, 2012). Ainsi, même si la 
recherche actuelle en psychologie tend surtout à s'intéresser à la psychopathologie, 
certains chercheurs comme Peterson et Seligman (2004) contribuent depuis de 
nombreuses années à l'opérationnalisation et au développement des forces individuelles 
et valeurs humaines grâce au projet du Values In Action-IS. 
 
Les forces de caractère selon la psychologie positive 
 L'intérêt pour les forces de caractère a été ravivé, selon McCullough et Snyder 
(2000), par la psychologie positive. La littérature et les recherches consacrées à la 
variété des traits positifs et des forces se seraient alors progressivement développées. 
C'est au sein de ce contexte que le projet consacré aux forces de caractère aurait pris 
naissance grâce au VIA Institute on Character : le Values In Action (VIA), Classification 
of Strengths. Le projet initial de ce centre, lancé en 2001 aux États-Unis, était de se 
concentrer sur les forces qui pouvaient contribuer à optimiser le développement des 
individus au cours de leur vie (Park & Peterson, 2009 ; Park & Seligman, 2004). Les 
chercheurs chargés du projet ont donc établi une classification de 24 forces de caractère 
organisée autour de six grandes catégories de valeurs : la sagesse et la connaissance, le 
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courage, l'humanité, la justice, la tempérance et enfin, la transcendance (voir Appendice 
B). Cette classification a d'ailleurs permis la naissance d'un instrument de mesure, le 
Values In Action Survey (VIA Survey), capable de déterminer les « forces signatures » 
c'est-à-dire les cinq forces principales présentes chez un individu (Dubreuil et al., 2011).  
 Selon Linley (2008), une force se définit comme une « capacité préexistante 
envers une façon particulière de penser, de ressentir ou de se comporter, qui est 
authentique et énergisante pour la personne, et qui engendre son fonctionnement 
optimal, son développement et sa performance » (p.9). En outre, les forces de caractère 
sont des caractéristiques psychologiques que les individus utilisent systématiquement 
quels que soient la situation ou le temps (Seligman, 2002). Plusieurs auteurs soulignent 
toutefois que ces forces de caractère personnelles doivent être appréhendées de façon 
nuancée, c'est-à-dire en terme de degrés et que, par conséquent, il s'agit plutôt de décrire 
un profil général des forces de l'individu (Park & Peterson, 2009; Park, Peterson, & 
Seligman, 2006; Walker & Pitts, 1998).  
 Ces forces et valeurs fondamentales ont été identifiées, entre autres, grâce à la 
recension exhaustive des traits humains encouragés et valorisés à travers l'histoire, les 
religions et les cultures (Dubreuil et al., 2011). Il apparait en ce sens que l'existence, la 
valorisation et le développement de ces forces de caractère spécifiques sont présentes à 
travers l'histoire et les différentes cultures du monde (Dahlsgaard, Peterson, & Seligman, 
2005; Park et al. 2006). D'ailleurs, il semble que ces mêmes caractéristiques soient 
présentes jusque dans les cultures les plus éloignées du globe (Biswas-Diener, 2006). 
Globalement, les forces de caractère les plus universellement rapportées sont la 
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gentillesse, l'équité, l'honnêteté, la gratitude et le jugement (Park, Peterson, & Seligman, 
2004). 
 Selon l'étude de Dubreuil et de ses collaborateurs (2011), il existe plusieurs 
caractéristiques principales à cette approche basée sur les forces individuelles. D'une 
part, chaque force présente chez un individu revêt un caractère naturel et identitaire. 
D'autre part, l'utilisation d'une force principale produit un certain degré de satisfaction et 
de plaisir chez la personne. Enfin, il semblerait que l'utilisation de ses forces 
personnelles encouragerait la performance d'un individu dans sa vie et, par conséquent, 
l'émergence de son fonctionnement optimal. D'ailleurs, selon Linley et Harrington 
(2006), chaque individu possède naturellement des forces qui, lorsqu'exploitées et 
développées, entraînent son épanouissement et son fonctionnement optimal. La 
psychologie positive encourage en ce sens la construction d'une vie épanouissante en 
reconnaissant et en favorisant le développement individuel des forces de caractère 
(Peterson, 2006; Peterson & Park, 2003). 
 
Le développement des forces de caractère  
 Tout le monde possède des forces de caractère, mais celles-ci doivent être 
reconnues, célébrées, renforcées et utilisées (Park & Peterson, 2006; 2009). En effet, 
selon les recherches en psychologie positive, les individus connaissant et utilisant leurs 
forces personnelles bénéficient de plusieurs avantages tant sur le plan physique que 
psychologique (Dubreuil et al., 2011). Ces forces peuvent d'ailleurs être développées et 
renforcées par le biais de consultations personnalisées et d'exercices spécifiques de 
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pleine conscience offerts par plusieurs psychologues du VIA Institute (Forest, Mageau, 
Crevier-Braud, Dubreuil, Bergeron, & Lavigne, 2012).  
 La recherche démontre également que le développement des forces de caractère 
favorise le bien-être individuel et social tout en prévenant des événements de vie 
négatifs (Botvin, Baker, Dusenbury, Botvin, & Diaz, 1995; Park & Peterson, 2009). 
Selon Park et Peterson (2009) par exemple, certaines forces de caractère comme l'espoir, 
la gentillesse, l'intelligence sociale, l'autocontrôle et la perspective préviendraient et 
diminueraient les problèmes liés aux stress et aux traumatismes.  ’ailleurs, certaines 
études (Park & Peterson, 2006; Park et al., 2004) ont montré que les forces de caractère 
telles que la gratitude, l'espoir, l'enthousiasme, la curiosité et l'amour sont des 
indicateurs importants du bien-être personnel. Ces mêmes forces sont également reliées 
au sentiment de satisfaction face à sa propre vie (Park & Peterson, 2009). De plus, il 
semble que plus une force est perçue comme intense chez une personne et plus il va être 
possible de relever une satisfaction de vie élevée (Park et al., 2004).  
 A contrario, l'exposition directe ou indirecte à des traumatismes augmenterait 
certaines forces de caractère (Peterson & Seligman, 2003; Peterson et al., 2008). En 
effet, suite aux attentats du 11 septembre 2001, une recherche de Peterson et Seligman 
(2003) auprès de plus de 4 000 Américains a montré que certaines forces comme le 
leadership, l'espoir, la gentillesse, la gratitude, l'amour, la spiritualité et le travail 
d'équipe avaient augmenté dans la population étudiée. Pour arriver à ces conclusions, les 
chercheurs ont comparé les forces de caractère des participants américains quelques 
mois avant et deux mois après les attentats. Dix mois après la catastrophe, cette tendance 
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se maintenait encore, mais elle était moins importante que deux mois après le 11 
septembre 2001 (Peterson & Seligman, 2003). Ces diverses études semblent indiquer 
que les obstacles de la vie, bien que négatifs, peuvent apporter des changements 
significatifs et parfois positifs dans la vie de certaines personnes. 
 Finalement, une autre recherche a été effectuée sur les forces de caractère, mais 
cette fois-ci auprès des Maasais du Kenya et des Inuits du Groenland. Au cours de cette 
étude de Biswas-Diener (2006), les trois populations étudiées (Américains, Inuits du 
Groenland et Maasai du Kenya) ont reconnu, malgré leurs grandes différences, 
l'existence de ces 24 forces de caractère dans leurs sociétés. Deux forces diffèrent 
néanmoins de la population générale chez les Inuits du Groenland : les femmes 
rapportent avoir davantage de « gentillesse » et les hommes rapportent avoir davantage 
« d'autocontrôle ». Selon les auteurs de l'étude (Biswas-Diener, 2006), ces différences 
entre les genres pourraient se comprendre au regard des rôles spécifiques attribués aux 
sexes selon la culture. Il est donc possible de penser que les forces de caractère des 
Autochtones et des Caucasiens au sein de la présente recherche pourraient être 
différentes selon les rôles attribués à chaque sexe dans ces deux populations. 
  n somme, plusieurs résultats d’études indiquent que les forces de caractère 
peuvent être des facteurs de protection importants chez un individu, mais elles peuvent 
également se moduler et se renforcer selon les épreuves vécues. Néanmoins, au-delà des 
forces présentes chez un individu pour surmonter les défis de la vie, il semble essentiel 
de bien comprendre les diverses facettes du processus de résilience et de quelle manière 




L'émergence du processus de résilience  
 Au sein de la littérature actuelle, on peut constater que la définition de la 
résilience n'est pas encore claire et varie en fonction des différents auteurs (Daigneault, 
Cyr & Tourigny, 2007; Muckle & Dion, 2008). D'ailleurs, selon Tisseron (2011), ce 
concept aurait même plusieurs facettes : on le considérerait parfois comme un processus, 
parfois comme un trait de personnalité ou encore comme une méthode de prévention.  
 Pour expliquer et comprendre ce phénomène, on doit considérer que le concept 
de résilience s'est développé progressivement au cours des dernières décennies à travers 
trois principales phases (Richardson, 2002). Ainsi, le concept de résilience a tout d'abord 
été défini comme la capacité individuelle de surmonter des traumatismes ou de continuer 
à se construire dans un environnement défavorable (Tisseron, 2011). Cette conception de 
la résilience avait d'ailleurs été critiquée dans la mesure où elle catégorisait chaque 
individu comme étant résilient ou non. Au cours d'une seconde phase, la résilience fut 
définie comme un processus d'adaptation face aux facteurs de stress et d'adversité 
(Luthar, Cicchetti & Becker, 2000) ou encore comme une manière de développer et de 
renforcer les facteurs de protection. Cette vision fut une nouvelle fois critiquée, car on 
lui reprochait de réduire le phénomène de la résilience. 
 La troisième et dernière phase décrit la résilience cette fois comme une force ou 
une aptitude présente chez chaque individu ou groupe. Les expériences de vie 
encourageraient donc l'activation de ces forces chez les individus pour surmonter les 
obstacles de la vie. Selon Richardson (2002), cette force résiliente encouragerait même 
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la poursuite de la sagesse, l'auto-actualisation, l'altruisme et la capacité d'être en 
harmonie avec une source spirituelle. D'autres caractéristiques personnelles telles que la 
maitrise de soi, le sentiment d'efficacité personnelle, la vision de perspectives positives 
et le sens de l'humour ont également été reliées positivement au processus de résilience 
dans la population générale (Richardson, 2002). Cette troisième phase conviendrait donc 
mieux selon l'auteur pour définir ce concept, car elle prend en considération le caractère 
particulier et surtout individuel de la résilience. La résilience peut donc être définie 
comme un ensemble de « ressources développées par une personne, un groupe ou une 
communauté pour tolérer et dépasser les effets délétères ou pathogènes des traumatismes 
et vivre malgré l'adversité en gardant une qualité de vie avec le moins de dommage 
possible » (Anaut, 2008, p. 35).  
 Or, il semble important de rappeler que la résilience et les facteurs de protection 
associés ont pendant longtemps été étudiés sur un plan strictement individuel (Tedeschi 
& Kilmer, 2005). Toutefois, les nouvelles recherches tendent à s'intéresser davantage à 
la résilience présente chez l'individu et à l'interaction de celle-ci avec son environnement 
(Kirmayer, Dandeneau, Marshall, Phillips & Williamson, 2011; Masten & Garmezy, 
1985; Ungar, 2004). Ainsi, la résilience doit également être considérée au regard du 
contexte et de la culture des individus (Kirmayer, Sehdev, Whitley, Dandeneau & Isaac, 
2009; Liebenberg & Ungar, 2009).  
 La définition de Michael Ungar semble refléter cette dynamique intra et 
interpersonnelle de la résilience :  
Dans un contexte d'exposition importante à l'adversité, la résilience réfère à la fois 
à la capacité des individus à se frayer un chemin vers des ressources 
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psychologiques, sociales, culturelles et physiques qui soutiennent leur bien-être et 
à la fois à leur capacité individuelle et collective de négocier pour que ces 
ressources soient fournies de manière culturellement significative [Traduction 
libre] (Ungar, 2008, p. 225). 
 
De plus, Lemay (2001) explique qu'une personne présentant des caractéristiques 
résilientes à un moment précis ne possèdera peut-être pas ces mêmes capacités tout au 
long de sa vie. Ce même auteur rappelle également que malgré le caractère résilient de 
certaines personnes, cela n'empêche pas la formation de profondes cicatrices à travers le 
temps. En ce sens, il semble primordial dans le cadre de cette recherche auprès des 
Caucasiens et des Autochtones de mettre l'accent sur les aspects individuels des 
participants tout en considérant les traumatismes potentiellement vécus et en 
s'intéressant aux forces de caractère susceptibles d'encourager le processus de résilience. 
 
La résilience face aux traumatismes et aux forces de caractère 
 La résilience, en plus de se caractériser par la capacité de rebondir efficacement 
face à l'adversité, aux défis et aux traumatismes de la vie, représente aussi et surtout la 
capacité de persévérer, de s'adapter aux changements et de donner un sens aux 
traumatismes ou aux pertes (Brooks & Goldstein, 2004; Masten, 2011). Or, ces capacités 
permettant de rebondir face aux traumatismes de la vie dépendent de façon considérable 
des forces intrinsèques à chaque personne. Antonovsky (1987) soutient d'ailleurs l'idée 
que face à un même événement traumatisant, les réactions psychologiques de chaque 
personne vont différer. Certaines personnes vont ainsi développer une pathologie alors 
que d'autres vont développer une réaction saine (Antonovsky, 1987). Il est donc 
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essentiel, pour bien comprendre le processus de résilience, de connaitre les traumatismes 
vécus dans le passé tout en considérant les forces de caractère développées par un 
individu à travers le temps. Toutefois, comme le souligne Hutchinson, Stuart et Pretorius 
(2011), il existerait encore très peu d'études explorant les forces de caractère et le 
processus de résilience. 
 Un chapitre a néanmoins été consacré récemment à ces deux concepts (Rashid, 
Anjum, Stevanovski, Chu, Zanjani & Love, 2014). Ce chapitre s'intéresse tout 
particulièrement à la compréhension et à l'évolution de la résilience par le biais des 
forces de caractère. Ces auteurs soulignent que les précédentes recherches se sont 
principalement concentrées sur l'étude des facteurs de risques et de protection sans 
considérer un facteur de protection essentiel : les forces de caractère individuelles. 
Plusieurs recherches récentes (Bonanno, 2004; Cacioppo, Reis & Zautra, 2011; 
Hutchinson et al., 2011; Peterson, Park, Pole, D'Andrea & Seligman, 2008) démontrent 
également que les forces de caractère peuvent jouer un rôle essentiel dans le 
développement du bien-être personnel et de la résilience.  
 Par exemple, les résultats de l'étude de Hutchinson, Stuart et Pretorius (2011) 
indiquent qu'il existe une relation entre le tempérament inné des individus, les forces de 
caractère développées au cours de la vie et le processus de résilience. La résilience a 
d'ailleurs été évaluée dans cette recherche grâce à l'échelle du sens de cohérence 
d'Antonovsky (1987) et à l'échelle de résilience de Wagnild et Young (1993). Selon 
Antonovsky (1987), le sens de cohérence permet d'estimer la résilience individuelle 
selon trois aspects distincts : la capacité à comprendre les événements, à les gérer et à 
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leur donner du sens. Ainsi, les résultats de l'étude de Hutchinson, Stuart et Pretorius 
(2011) indiquent que les forces de caractère étaient corrélées avec le sens de cohérence 
(entre r = 0,23 et r = 0,42) et avec la résilience (entre r = 0,32 et r = 0,41). La corrélation 
canonique, qui a permis d’évaluer la relation entre les deux groupes de variables (les 
forces de caractère et les deux échelles de résilience), a également révélé que les six 
valeurs reliées aux forces de caractère étaient corrélées à la résilience (r = 0,51). Ces 
valeurs étant la sagesse, le courage, l'humanité, la justice, la tempérance et la 
transcendance. Ainsi, même si les comportements sont influencés par des aspects 
biologiques comme le tempérament, plusieurs chercheurs (Peterson & Seligman, 2004; 
Wissing & Van Eeeden, 2002) rappellent que les forces de caractère et la résilience 
peuvent se développer et se renforcer à travers à leurs interactions.  
 
La croissance posttraumatique, la résilience et les forces de caractère 
 La recherche de Peterson, Park, D'Andrea et de Seligman (2008) s’est intéressée 
tout d'abord aux bénéfices qui peuvent parfois ressortir des événements traumatiques. En 
effet, ces chercheurs considèrent que lorsque les gens frôlent la mort, ils sont alors plus 
susceptibles de tirer des leçons de la vie et, par conséquent, de façonner leur caractère et 
d'encourager la croissance posttraumatique. La résilience et la croissance 
posttraumatique seraient deux concepts voisins, car chacun d'eux se définit comme la 
capacité de surmonter les traumatismes ou les souffrances. D'ailleurs, les recherches sur 
la croissance posttraumatique et la résilience n'impliquent pas nécessairement la 
négation des effets psychopathologiques du traumatisme, mais ils aident à révéler les 
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chemins qui mènent à la « lumière au bout du tunnel » après un traumatisme (Almedom, 
2005). La croissance posttraumatique va néanmoins plus loin dans le sens où elle 
considère que l'individu a été profondément bouleversé et transformé par les 
traumatismes vécus et qu'il va alors développer une toute nouvelle perception de soi et 
du monde (Cryder, Kilmer, Tedeschi & Calhoun, 2006). Les principaux domaines de 
croissance posttraumatique identifiés au départ par Tedeschi et Calhoun (1996) sont : 
une plus grande appréciation de la vie et des changements dans ses priorités, un 
rapprochement relationnel avec les autres, un plus grand sentiment de force personnelle, 
une reconnaissance des nouvelles possibilités dans sa vie et un développement spirituel. 
Grâce à l'Inventaire de croissance posttraumatique (PTGI; Tedeschi & Calhoun, 1996), 
le concept de la croissance posttraumatique a été étudié dans plusieurs recherches et il 
s'est révélé généralement stable (Tedeschi & Calhoun, 2004).  
 Selon certains auteurs (Cryder et al., 2006), la croissance posttraumatique 
encouragerait par conséquent un changement positif et significatif dans le 
fonctionnement de la personne à travers ses diverses sphères de vie au point de surpasser 
le fonctionnement qu’elle avait avant l’expérience traumatique. La méta-analyse de Prati 
et Pietrantoni (2009) montre en ce sens que des facteurs tels que l'optimisme, le soutien 
social, la spiritualité, l'acceptation, l'adaptation, l'adaptation religieuse et la recherche de 
soutien sont associés à la croissance post-traumatique. De plus, d'autres chercheurs 
mentionnent qu'en cherchant à donner du sens à leurs pertes et à surmonter leur détresse, 
les individus qui rapportent de la croissance posttraumatique pourraient éprouver plus de 
bien-être positif (Helgeson, Reynolds & Tomich, 2006). Une autre recherche (Westphal 
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& Bonanno, 2007) défend finalement l'idée que la résilience et la croissance 
posttraumatique pourraient être tout simplement deux des résultats possibles après un 
traumatisme. 
 L’étude de Peterson et al. (2008) avait quant à elle pour objectif d'évaluer si les 
forces de caractère reflétant la croissance posttraumatique étaient associées à la survenue 
d'un certain nombre d'événements traumatiques. Les résultats de l'étude ont montré que 
56 % des participants déclaraient avoir vécu au moins un événement potentiellement 
traumatique dans leur vie. Plus précisément, 25 % des répondants ont rapporté avoir 
vécu un événement traumatique, 18 % ont rapporté deux événements, 9 % ont rapporté 
trois événements et 5 % ont rapporté quatre événements traumatiques ou plus. Les 
traumatismes les plus souvent révélés lors de l'étude étaient des accidents 
potentiellement mortels (32 %), des agressions sexuelles (23 %) et des agressions 
physiques (19 %). Les résultats de l'étude indiquent que les forces de caractère sont aussi 
corrélées à la croissance posttraumatique, mais les liens restent de faibles à modérés 
avec un léger avantage pour les forces décrites comme aidant à la croissance 
posttraumatique : la gentillesse, le courage, l'honnêteté, la persévérance, l'appréciation 
de la beauté, la créativité, la curiosité, l'amour de l'apprentissage, la spiritualité et la joie 
de vivre. Les exceptions à cette association sont l'espoir, la gratitude et l'amour. Ces 
forces, liées à la croissance posttraumatique, pourraient également être reliées au 
processus de résilience (Martinez-Marti & Ruch, 2017). 
 Globalement, les résultats obtenus dans ces différentes recherches confirment 
l'importance de bien considérer les événements traumatiques au sein d'une étude basée 
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sur les forces de caractère et sur les processus de résilience et de croissance 
posttraumatique. Ainsi, compte tenu de la lourde histoire des populations autochtones au 
Canada, il semble d'autant plus pertinent de s'intéresser aux traumatismes dans la 
présente recherche et, a fortiori, d'étudier attentivement l'influence du type de 
traumatismes sur les forces de caractère et les processus de résilience et de croissance 
posttraumatique. De plus, sachant que certaines forces de caractère sont renforcées face 
à l'adversité et que les communautés autochtones ont vécu et vivent encore de nombreux 
bouleversements dans leurs sociétés, il semble pertinent de s'intéresser davantage à 
l'histoire et aux conditions de vie actuelles dans ces différentes communautés à travers 
l'ensemble du Canada. 
 
La réalité statistique des communautés autochtones au Canada  
 La population autochtone représente une part non négligeable de la population 
canadienne. En effet, selon une enquête effectuée en 2011 par Statistique Canada, 1 400 
690 personnes ont déclaré être Autochtones et plus de 1 836 035 personnes ont rapporté 
avoir une ascendance autochtone. Plus concrètement, les personnes autochtones 
représentent 4,3 % de la population générale canadienne. D'ailleurs, il faut comprendre 
par les termes « Autochtone » ou « peuples autochtones », les membres des 
communautés des Premières nations, des Métis et des Inuits vivant au Canada. Quant à 
la répartition de la population autochtone entre les différentes communautés, les 
Premières Nations représentent à eux seuls 60,8 % de la population totale alors que les 
Métis et les Inuits constituent respectivement 32,3 % et 4,2 % de cette population 
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(Statistique Canada, 2011). Actuellement, ces différentes communautés sont davantage 
présentes dans les régions de l'Ouest et en Ontario (Statistique Canada, 2010, 2011). 
 D'autre part, les études (Statistique Canada, 2010; 2011) montrent que la 
moyenne d'âge de la population autochtone est très jeune (environ 28 ans) 
comparativement à la moyenne d'âge des non-Autochtones (environ 41 ans) du Canada. 
Selon cette même étude, cette tendance continuerait de s'accroître encore davantage 
chaque année. Les jeunes âgés de 15 à 24 ans constituent donc, à eux seuls, 18,2 % de la 
population autochtone et 5,9 % des jeunes canadiens. Quant à la réalité scolaire des 
Autochtones et des Caucasiens en 2006, le tiers (33 %) des Autochtones âgés de 25 à 54 
ans n’avaient pas terminé leurs études secondaires, comparativement à près de 13 % de 
la population non-autochtone (Statistique Canada, 2010). Cette réalité peut davantage se 
comprendre au regard des souffrances directes et indirectes de la colonisation (Morency 
& Kistabish, 2001). Il semble donc important dans le cadre de cette recherche de 
considérer le contexte historique et les difficultés présentes chez les peuples autochtones 
du Canada.  
 
Le contexte historique des communautés autochtones  
 D'un point de vue historique, les peuples autochtones d'Amérique du Nord ont 
vécu de profondes perturbations dans leurs modes de vie traditionnels suite à la 
colonisation et aux chocs des diverses cultures, ce qui aurait entrainé des effets sur la 
structure des communautés, l'identité individuelle et collective et sur la santé mentale 
(Kirmayer, Brass & Tait, 2000). Ces bouleversements seraient le résultat direct ou 
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indirect des divers traumatismes de la colonisation tels que la perte de territoire, le 
confinement dans les réserves, le changement drastique des modes de vie, l'avènement 
des pensionnats pour l'éducation des jeunes, la perte des cérémonies et rituels 
traditionnels de guérison, etc. (Morency & Kistabish, 2001). Les pensionnats, par 
exemple, sont une conséquence indirecte de la colonisation. Ils ont été instaurés en 1863 
par le gouvernement avec la collaboration des institutions religieuses et visaient à 
favoriser l’assimilation des Autochtones aux valeurs et traditions de la société 
canadienne (Dion Stout & Kipling, 2003; Dussault, 2007). Ces écoles résidentielles sont 
maintenant reconnues comme « traumatisme historique » en raison des nombreuses 
cicatrices intergénérationnelles laissées tant sur les plans physique, psychologique, 
sexuel que culturel (Chansonneuve, 2005; Muckle, 2011; Muckle & Dion, 2008). En ce 
sens, certains auteurs (Kirmayer et al., 2009) soulignent que l'expérience des pensionnats 
aurait fortement entaché la transmission de la culture autochtone et de ses savoirs par les 
aînés aux générations futures. Or, sachant que le rôle des jeunes dans la communauté 
était justement de transmettre et d'appliquer ce savoir à l'économie, à la politique 
contemporaine et au monde social, on peut donc comprendre, dans une certaine mesure, 
les difficultés présentes aujourd'hui dans les communautés autochtones. 
 Les collectivités autochtones portent donc un héritage de souffrance significatif 
qui se répercute et se transmet notamment à travers des violences tant physiques, 
psychologiques, sexuelles que conjugales. On constate en effet que les Autochtones 
seraient 2 à 3 fois plus susceptibles de vivre de la violence contrairement aux non-
Autochtones (Boyce, 2014; Brzozowski, Taylor-Butts & Johnson, 2006). Et même si 
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certaines communautés réussissent progressivement à se reconstruire, de nombreuses 
problématiques existent encore aujourd'hui dans diverses communautés : pauvreté, 
chômage élevé, discrimination, difficultés de santé physique et psychologique, mortalité 
infantile, toxicomanie, dépression, suicide, criminalité, etc. (Beauséjour, Morin & 
Lafortune, 2006 ; Culp & McCarthick, 1997; Tjepkema, 2002 ; Whitbeck, Adams, Hoyt 
& Chen, 2004). Ainsi, il semble d'autant plus pertinent de s'intéresser précisément à ces 
obstacles et traumatismes individuels et collectifs afin de mieux comprendre les 
conditions relatives à la création et au développement du processus de résilience au sein 
de ces communautés.   
 
La résilience à travers les communautés autochtones 
 Le concept de résilience suscite un intérêt particulier chez les communautés 
autochtones car, comme l'indiquent certains auteurs (Kirmayer et al., 2009), il met 
l'accent sur les forces plutôt que sur les faiblesses. D'ailleurs, ces mêmes auteurs 
soulignent que la résilience devrait être comprise en termes de réponse à la fois aux 
pertes et traumatismes historiques et à la fois aux défis actuels pour retrouver une 
identité autochtone et un bien-être. Il semble indéniable que, pour bien appréhender la 
résilience chez les peuples autochtones, l'emphase devrait également être mise sur la 
famille, la communauté, l'identité et la culture autochtone (Lafrance, Bodor & Bastien, 
2008; MacDonald, Glode & Wien, 2005).  
 Ainsi, considérant l'importance des valeurs et des croyances autochtones, certains 
auteurs (Tousignant & Sioui, 2009) conseillent de garder à l'esprit que la résilience doit 
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être appréhendée différemment dans cette culture. En effet, la culture et la résilience 
autochtone tendent à considérer l'ensemble de la personne à travers plusieurs dimensions 
représentées notamment par la roue de la médecine : le physique, l'émotion, la culture et 
la spiritualité (Bartlett, 2005; McCormick, 2008). En ce sens, la résilience se développe 
à travers une variété de pratiques englobant notamment la spiritualité, la force familiale, 
le rôle des aînés, les cérémonies rituelles et le soutien du réseau (Lavallee & Clearsky, 
2006). D'ailleurs, certains auteurs ajoutent à cela que, de manière surprenante, la 
résilience peut également se manifester à travers des actes de rébellion (Tousignant & 
Sioui, 2009).  
 
Objectifs et questions de recherche 
 Sachant que les recherches sur les traumatismes autochtones et la résilience ne 
font l'objet que de peu d'études malgré un intérêt croissant (Muckle, Dion, Daigneault, 
Ross, McDuff, 2012), il semble intéressant de se pencher sur les facteurs de protection 
individuels susceptibles d'encourager le développement de la résilience chez les 
populations caucasiennes et au sein des communautés autochtones. En d'autres termes, 
nous nous questionnons à savoir si certaines forces de caractère peuvent encourager les 
Autochtones et les Caucasiens de plus de 16 ans ayant vécu des traumatismes à 
poursuivre leur vie de manière constructive et résiliente.  
 L'objectif de cette étude vise à évaluer les facteurs reliés à la résilience, soit : le 
sexe, l'origine, le type de traumatismes, la croissance posttraumatique et les six valeurs 
reliées aux forces de caractère. Étant donné l'absence d'étude antérieure sur le sujet, un 
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devis exploratoire a été utilisé et, dans ces circonstances, aucune hypothèse spécifique 
n’a été formulée.  
 Les questions de recherche suivantes sont donc formulées : 
1) En considérant leur contexte historique et actuel, est-ce que les Autochtones 
ont globalement vécu une proportion plus élevée de traumatismes au cours de leur vie 
que les Caucasiens ? ; 
2) Est-ce que les niveaux de résilience et de croissance posttraumatique sont plus 
élevés chez les participants qui ont vécu des abus de nature physique, émotionnelle ou 
des agressions sexuelles ? ; 
3) Est-ce que les six valeurs associées aux forces de caractère sont reliées au 
niveau de résilience chez les Autochtones et les Caucasiens? ; 
4) Quels sont les facteurs influençant le plus le niveau de résilience chez les 
























 Cette recherche au devis corrélationnel s'intéresse principalement aux 
Autochtones et aux Caucasiens de plus de 16 ans et de nationalité canadienne. Pour 
l'étude, 306 personnes autochtones et caucasiennes ont été recrutées à travers le Canada 
durant la collecte de données qui a eu lieu du 28 février 2015 au 29 février 2016. Au 
départ, 178 participants devaient être recrutés. Cette estimation du nombre de 
participants avait été effectuée grâce au logiciel G*Power (Erdfelder, Faul, & Buchner, 
1996), un outil d'analyse de la puissance statistique fréquemment utilisé dans les 
recherches sociales, comportementales et biomédicales (Faul, Erdfelder, Lang & 
Buchner, 2007). La taille d'échantillon avait été calculée pour une analyse de régression 
multiple selon les critères suivant : une taille d'effet moyenne de 0,15, une puissance 
statistique de 0,95, un niveau de signification de 0,05 et onze variables prédictives (sexe, 
origine, trois types d'événements traumatiques et six valeurs). Une approbation éthique a 
été obtenue par le Comité d'éthique de la recherche de l'Université du Québec à 
Chicoutimi pour réaliser cette étude (voir Appendice A). 
  
Procédure et déroulement 
 Une partie du recrutement s'est effectuée grâce à la collaboration d'établissements 
ou d'organismes impliqués dans l'aide ou la formation des personnes d'origine 
autochtone et caucasienne (écoles aux adultes, universités, organismes de soutien et 
28 
 
d'aide communautaire, etc.). Ces ressources ont été contactées essentiellement par 
courriel via des listes de diffusion ou via des réseaux sociaux. Par exemple, les 
enseignants des écoles aux adultes travaillant au contact des Autochtones pouvaient 
expliquer le projet à leurs étudiants et les inviter à se connecter sur le site dédié à la 
recherche. D'autres participants ont été recrutés grâce à la publicité notamment sur les 
réseaux sociaux. L’échantillonnage s'est effectué de manière entièrement volontaire et à 
l’aide de questionnaires complétés en ligne. D'ailleurs, selon Vaux et Briggs (2006), les 
recherches offertes sur Internet donnent de nouvelles possibilités créatives ainsi qu’une 
flexibilité plus grande que les moyens conventionnels. 
 Les personnes intéressées et correspondantes aux critères de sélection devaient 
donc avoir accès à Internet afin de remplir, en 20 à 30 minutes, les questionnaires 
proposés sur les deux sites Internet (Lime Survey et VIA Institute On Character). 
Chaque questionnaire était proposé en français et en anglais afin de faciliter le 
recrutement et d’assurer une meilleure représentativité des peuples autochtones et des 
Caucasiens à travers le Canada. Sachant cela, il était également nécessaire que les 
participants parlent et lisent couramment au moins l'une de ces deux langues.  
  n outre, avant de participer à l’étude, il était proposé aux participants de lire le 
formulaire de consentement afin de connaître les objectifs et modalités de la recherche 
et, suite à cela, de cocher la case « J’accepte de participer à cette étude » s’ils 
souhaitaient finalement participer. Ils avaient ensuite à répondre aux différents 
questionnaires en version anglaise ou française selon leur préférence. Les participants 
étaient également informés que la collecte de données était entièrement anonyme et 
29 
 
qu’aucune identification des répondants ne serait possible. Ils avaient donc la possibilité 
de faire un choix libre et éclairé en acceptant de participer à cette étude.  
 Les différents questionnaires étaient ensuite successivement présentés aux 
répondants sur Lime Survey (informations sociodémographiques, événements 
traumatiques vécus, croissance posttraumatique et résilience; www.limesurvey.org) puis 
sur le site Internet du VIA Institute On Character (forces de caractère du VIA, Survey-
72; www.viacharacter.org). De plus, à la fin de chaque page, les participants pouvaient 
avoir accès à une liste de ressources psychosociales s'ils en ressentaient le besoin. Enfin, 
pour chacun de ces sites, les répondants devaient indiquer leur code personnel à la fin 
des questionnaires. Ce code unique et individuel était choisi sous forme numérique par 
le participant à la fin du questionnaire sur Lime Survey et il permettait de jumeler les 
questionnaires complétés sur Lime Survey et sur le VIA Institute On Character. Comme 
les participants avaient accès aux questionnaires sous forme électronique, les réponses 
nous étaient ensuite retransmises par courriel.  
 De plus, comme le souligne le groupe d'éthique de la recherche du gouvernement 
du Canada (2014), les communautés autochtones partagent des valeurs de réciprocité. 
Ainsi, la participation à la recherche devait être bénéfique pour les deux protagonistes : 
les chercheurs et les répondants. Dans cette perspective, un incitatif était proposé aux 
participants, car ils pouvaient connaitre leurs principales forces de caractère suite à la 
passation du questionnaire sur le site du VIA Institute On Character. S’ils le 
souhaitaient, d’autres activités étaient également proposées sur ce site afin de développer 
leurs différentes forces de caractère. Les participants intéressés à connaître les résultats 
30 
 
de la recherche pouvaient également laisser leur adresse courriel et demander la 
transmission d'un rapport vulgarisé des résultats à la fin de l’étude. Toutefois, ils n’ont 
pas reçu de compensation financière pour la participation à l'étude.  
 
Instruments de mesure  
 Les instruments de mesure sélectionnés pour l'étude ont déjà été utilisés dans 
d'autres recherches et ils possèdent de bonnes qualités psychométriques, tant en français 
qu’en anglais. Un questionnaire sociodémographique était tout d'abord proposé afin de 
recueillir des informations telles que le sexe, l'âge, le niveau scolaire, l'appartenance 
communautaire, le niveau socioéconomique du participant, son lieu de résidence 
(réserve ou hors-réserve), etc.   
 Résilience. Un premier questionnaire, le Connor-Davidson Resilience Scale en 
10 items (CD-RISC-10; Campbell-Sill & Stein, 2007) a permis de mesurer la perception 
individuelle du participant concernant sa résilience. Dans ce questionnaire, la résilience 
est évaluée comme la capacité de rebondir face aux défis qui peuvent survenir au cours 
de la vie. Plusieurs aspects sont d'ailleurs considérés dans ce questionnaire : la capacité 
de s'adapter face aux changements, la gestion des émotions négatives, la capacité de 
faire face aux obstacles de la vie, etc. Concrètement, chaque item devait être coté sur 
une échelle Likert de 0 (pas du tout vrai) à 4 (vrai la plupart du temps), sachant qu'un 
score élevé indiquait un niveau élevé de ressources. Par exemple, la première question 
proposée pour ce questionnaire était : « Je suis capable de m'adapter au changement ». 
Le questionnaire original a été tout d'abord créé et validé en anglais avec 25 items (CD-
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RISC; Connor & Davidson, 2003) puis il a été abrégé et adapté en 10 items par 
Campbell-Sills et Stein (2007 ; CD-RISC 10). La cohérence interne de ce questionnaire 
en version anglaise est bonne sachant que le coefficient alpha de Cronbach est de 0,85 
(Campbell-Sills & Stein, 2007). De plus, toujours selon ces auteurs, le questionnaire en 
anglais possède une bonne validité convergente et discriminante et une bonne validité 
conceptuelle. D'autres chercheurs mentionnent que l'instrument a une excellente qualité 
psychométrique, qu'il est applicable auprès de diverses cultures et qu'il est également 
adapté aux grandes études épidémiologiques (Scali, Gandubert, Ritchie, Soulier, 
Ancelin, & Chaudieu, 2012). La traduction canadienne-française du CD-RISC 10 a été 
approuvée (Prince-Embury, 2012) et elle présente une très bonne cohérence interne 
(Hébert, Parent, Simard & Laverdière, 2018). Dans l'échantillon de notre étude, l'alpha 
de Cronbach pour cette échelle est de 0,89. 
 Événements traumatiques. Le deuxième questionnaire a permis de mesurer les 
événements traumatiques survenus au cours de la vie. Il était composé de deux 
questionnaires mesurant les différents traumatismes possiblement vécus : les événements 
traumatiques et les expériences vécues durant les pensionnats chez les participants 
autochtones. Le premier groupe de questions mesurait les événements traumatiques 
vécus au cours de la vie grâce au Early Trauma Inventory Self Report-Short Form 
(ETISR-SF; Bremner, Bolus & Mayer, 2007). Ce questionnaire est une version abrégée 
du ETI-SR (62 items) qui a été créé en 2000 par Bremner, Vermetten et Mazure (2000). 
Cette version abrégée comprend 11 items sur les traumatismes généraux, 5 items sur les 
abus physiques, 5 items sur les abus émotionnels et 6 items sur les agressions sexuelles 
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(Bremner et al., 2007). Dans le cadre de la recherche, les items sur les traumatismes 
généraux n'ont pas été présentés aux participants afin de réduire le temps de passation et 
de cibler de manière plus précise les traumatismes individuels vécus. Ainsi, les 
événements traumatiques étaient évalués par le biais de 16 items « vrai » ou « faux ». 
Chaque item permettait de savoir si l'événement avait été vécu avant et/ou après 18 ans. 
Par exemple, l'une des premières questions présentées était : « Avez-vous déjà été 
giflé(e) au visage ? ». Les choix de réponse étaient «vrai» ou «faux» avant 18 ans et « 
vrai » ou « faux » après 18 ans. Les participants pouvaient donc préciser s'ils avaient 
vécu cet événement traumatique seulement avant 18 ans, seulement après 18 ans ou 
encore avant et après 18 ans. On considère que les participants ont vécu des abus dès 
lors qu'ils répondent « vrai » à l'une des questions reliées à un type d'abus (abus 
physique, abus émotionnel et agression sexuelle). Ce questionnaire a d'ailleurs été 
traduit en français par les chercheurs Hébert, Cyr, et Zuk (2008). La cohérence interne 
de cet instrument en version anglaise est satisfaisante sachant que les coefficients alpha 
de Cronbach des quatre sous-échelles varient entre 0,70 et 0,87 (Bremner et al., 2007). 
Toutefois, la cohérence interne de cet instrument n'a pas encore été évaluée en version 
française. Dans l'échantillon de notre étude, l'alpha de Cronbach est de 0,82 pour 
l'échelle des abus physiques, de 0,89 pour celle des abus émotionnels et de 0,85 pour 
celle des agressions sexuelles.  
 Le second groupe de questions relié aux événements traumatiques vécus 
permettait d'évaluer la vie au sein des pensionnats. Deux questions préliminaires ont 
permis tout d'abord de savoir si le participant ou si l'un de ses parents ou grands-parents 
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avaient déjà fréquenté un pensionnat. En cas de réponse positive à la première question, 
trois autres items apparaissaient afin de connaitre l'âge d'entrée et de sortie au pensionnat 
et pour connaitre les répercussions négatives vécues au cours de cette période. Cette 
dernière question proposait 15 répercussions négatives fréquemment rapportées par les 
personnes ayant vécu au sein des pensionnats et il était également possible pour le 
participant d'ajouter d'autres préjudices personnels dans la section « Autre ». Les 
répercussions proposées dans ce questionnaire étaient, par exemple, l'isolement social, 
l'éloignement de la famille, la perte de la langue, la violence verbale ou physique, la 
violence sexuelle, les conditions de vie difficiles, etc. Ces questions ont été tirées de 
l'Enquête longitudinale sur les Premières Nations (ERS). Cette enquête a été effectuée 
entre 2008 et 2010 dans plus de 200 communautés des Premières Nations du Canada et 
elle avait été remplie par plus de 11 000 Autochtones âgés de 18 ans et plus (CGIPN, 
2012). Ainsi, toutes ces questions en version anglaise et française ont été vérifiées et 
approuvées par le Comité sur la gouvernance de l'information des Premières Nations 
(CGIPN) dans le cadre de la phase 2 de l'Enquête longitudinale sur la santé des 
Premières Nations (CGIPN, 2012; FNIGC, 2012).  
 Croissance posttraumatique. Un troisième questionnaire, l'inventaire de la 
croissance posttraumatique en version courte (PTGI-SF) a permis d'évaluer la croissance 
posttraumatique grâce à 10 items selon cinq facteurs principaux : la relation aux autres, 
les nouvelles perspectives de vie, les forces personnelles, le changement spirituel et 
l'appréciation de la vie. Chaque item devait être coté sur une échelle Likert de 0 (pas du 
tout vrai) à 4 (généralement vrai), sachant qu'un score élevé indiquait un niveau plus 
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élevé de croissance personnelle. Par exemple, l'une des questions proposées était : « 
J'apprécie mieux la valeur de ma vie ». Le questionnaire en version courte a été construit 
à partir du Posttraumatic Growth Inventory (PTGI) qui a été créé et validé par Tedeschi 
et Calhoun (1996). Dans sa version originale, le PTGI était composé de 21 items répartis 
au sein des cinq facteurs. Cet inventaire ainsi que les cinq facteurs composant la 
croissance posttraumatique ont d'ailleurs été évalués et validés au sein de différentes 
populations (Morris, Shakespeare-Finch, Rieck & Newbery, 2005; Taku, Cann, Calhoun 
& Tedeschi, 2008). Il a finalement été abrégé et validé en seulement 10 items par 
plusieurs chercheurs (PTGI-SF ; Cann, Calhoun, Tedeschi, Taku, Vishnevsky, Triplett & 
Danhauer, 2010) et il a ensuite été traduit en français (Cadell, Suarez & Hemsworth, 
2015). La cohérence interne de ce questionnaire en version anglaise est bonne autant 
pour la version longue que la version courte sachant que les coefficients alpha de 
Cronbach sont respectivement de 0,93 et de 0,86 (Cann et al., 2010). Le questionnaire 
français en version courte est également très fiable puisque l'alpha de Cronbach est de 
0,87 (Cadell et al., 2015). Au sein de cette recherche, la cohérence interne de ce 
questionnaire est de 0,81.  
 Forces de caractère et valeurs. Le dernier questionnaire nommé le Values In 
Action-72 (VIA-72), a ensuite été proposé sur le site du VIA Institute On Character 
(Peterson & Park, 2009; Seligman, 2004). Cet instrument de mesure, constitué de 72 
questions, a pu être complété en 10 à 15 minutes et a permis de créer un profil 
hiérarchique des 24 forces de caractère présentes chez un individu. Ainsi, chacune des 
24 forces de caractère comprend 3 items dans ce questionnaire. Selon Park et Peterson 
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(2009), il existe 6 valeurs fondamentales : la sagesse et la connaissance, le courage, 
l'humanité, la justice, la tempérance et la transcendance (voir Appendice B). D'ailleurs, 
ces valeurs sont omniprésentes à travers le temps et les cultures (Peterson & Seligman, 
2004) et elles regroupent l'ensemble des 24 forces de caractère. Les participants 
répondaient donc à chaque question grâce à une échelle de type Likert de 1 (pas du tout 
comme moi) à 5 (tout à fait comme moi). L'un des premiers items présentés était, par 
exemple : « Je tiens toujours mes promesses ». La consistance interne de l'instrument 
pour le score global est de 0,75 et les valeurs d’alpha de Cronbach pour les différentes 
forces de caractère sont toutes à 0,70 ou plus, excepté pour le travail d’équipe (0,64), le 
leadership (0,60), la gentillesse (0,61) et l'équité (0,62) (McGrath, 2013). Le test a 
également été validé en français et il possède sensiblement les mêmes propriétés 
psychométriques que le VIA-72 en version anglaise. D'ailleurs, au sein de notre 
échantillon, l'alpha de Cronbach regroupant les 6 valeurs et évaluant la cohérence interne 
et l'homogénéité de l'échelle se situe à 0,88. Plus spécifiquement, l'alpha de Cronbach 
pour la valeur de la sagesse est de 0,79, celui du courage est de 0,64, celui de l'humanité 
est de 0,67, celui de la justice est de 0,78, celui de la tempérance est de 0,50 et celui de 
la transcendance est de 0,58.  
 
Analyses statistiques 
 Pour répondre aux questions de recherche, des analyses descriptives, des chi-
carrés, des tests t, des corrélations et des régressions linéaires ont été effectuées. Les 
premières analyses étaient de nature exploratoire afin de vérifier la normalité des 
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données et d'analyser les variables sociodémographiques. Les chi-carrés ont ensuite 
permis d'évaluer la proportion de chacun des types de traumatismes vécus selon l'origine 
du participant (Autochtone versus Caucasiens) et donc de répondre à la question de 
recherche 1. De plus, les analyses des tests t permettaient de répondre à la question de 
recherche 2 en permettant de comparer les moyennes de résilience et de croissance 
posttraumatique selon les types de traumatismes. Des analyses corrélationnelles ont 
ensuite été effectuées pour répondre à la question de recherche 3 afin de connaitre les 
relations statistiquement significatives entre les valeurs liées aux forces de caractère et le 
niveau de résilience, mais également celles entre les données sociodémographiques, les 
événements traumatiques vécus, la croissance posttraumatique et le niveau de résilience. 
Ces analyses ont également eu pour objectif de vérifier l’absence de problème de 
multicolinéarité avant l’analyse de régression linéaire multiple, réalisée pour répondre à 
la question 4. L’ensemble des variables prédictives était de type continu ou catégoriel 
dichotomique et la variable critère (la résilience) était de type continu. La régression 
multiple de type « entrée forcée » a donc été possible dans ces circonstances afin de 
mieux comprendre l’influence de chacune des variables sur le processus de résilience. 
Ainsi, les variables utilisées initialement comme prédicteurs dans le modèle de 
régression étaient : le sexe, l'origine ethnique (Autochtones vs Caucasiens), le type 
d'événements traumatiques (abus physiques, abus émotionnel et agressions sexuelles) et 






















Description de l'échantillon selon l'âge, le sexe et l'origine ethnique 
 L’échantillon est constitué de 306 participants dont 75 % sont des femmes et 
25 % sont des hommes. Les participants sont âgés entre 16 et 74 ans avec une moyenne 
d'âge se situant à 36 ans (ÉT = 12,36). Ainsi, un peu plus de la moitié de l'échantillon a 
moins de 49 ans et environ 65 % de l'échantillon a moins de 56 ans. Tous les participants 
sont canadiens, mais 86,9 % des participants sont francophones et 13,1 % sont 
anglophones. L'échantillon est donc davantage représenté par des femmes canadiennes 
francophones dont l'âge se situe entre 24 et 48 ans. De plus, sur les 306 participants, 
seulement 89 personnes ont complété la deuxième partie de l'étude sur les forces de 
caractère, ce qui explique pourquoi l'échantillon est plus faible pour ces différentes 







Analyses descriptives des principales variables à l'étude 
     
Variables N Moyenne ou  % Écart-type  
Âge 306 36,09 12,36  
Femme 306 74,80 % -  
Origine Autochtone 303 49,50 % -  
Abus physiques 305 85,20 % -  
Abus émotionnels 305 75,40 % -  
Agressions sexuelles 305 52,80 % -  
Résilience 306 38,59 6,68  
Croissance posttraumatique 306 30,34 5,36  
Sagesse  89 3,86 0,60  
Courage  89 3,79 0,55  
Humanité 89 4,06 0,54  
Justice 89 4,03 0,64  
Tempérance 89 3,44 0,51  






















16 à 20 ans 3,0 2,5 2,9 
20 à 30 ans 42,5 5,0 37,6 
30 à 40 ans 24,8 32,5 25,8 
40 à 50 ans 12,0 27,5 14,1 
50 à 60 ans 14,3 22,5 15,4 
60 à 70 ans 3,0 7,5 3,6 
70 à 80 ans 0,4 2,5 0,7 
 
 D'autre part, parmi ces 306 participants, 139 participants se définissent comme 
étant seulement d'origine autochtone (45,4 %) alors que 150 participants se définissent 
comme étant seulement d'origine caucasienne (49 %). De plus, 9 participants se 
décrivent comme étant à la fois Caucasiens et Autochtones (3 % de l'échantillon). Enfin, 
8 participants ont mentionné avoir plusieurs origines ethniques : autochtone, caucasien, 
noir, latino, asiatique ou provenant du Moyen-Orient. Parmi ces 8 participants, 5 
participants considèrent qu'ils appartiennent à la culture autochtone et à une autre culture 
(1,6 %) et 3 participants appartiennent à d'autres cultures ethniques (1 %). Les résultats 


















Autochtone 44,5 48,1 45,4 
Caucasien 48,9 49,4 49,0 
Autochtone et Caucasien 3,1 2,6 2,9 
Autochtone et autre(s) origine(s) 2,2 0,0 1,6 
Autre(s) origine(s) 1,3 0,0 1,0 
 
 Au sein de l'étude, un intérêt particulier a été porté aux personnes se définissant 
seulement comme Caucasiennes, comme Autochtones ou comme appartenant aux deux 
cultures. De plus, les participants se décrivant comme Autochtones avec une autre 
culture sont considérés dans cette recherche comme ayant une origine autochtone. 
L'échantillon est donc essentiellement représenté par des personnes caucasiennes et 
autochtones. Il est composé à travers les analyses statistiques suivantes de 303 
participants, dont 150 Autochtones et 153 Caucasiens. Le niveau scolaire complété et les 
occupations des différents participants ont été évalués en considérant leur origine 




Distribution des participants selon leur origine et leur niveau scolaire complété  
 
Autochtone    
(n=150)            
% 
Caucasien 
(n=153)            
% 
Total        
(N=303)             
% 
Aucun diplôme  6,0 0 3 
Primaire 6,7 0,7 3,6 
Secondaire  18,0 7,2 12,5 
Cégep/Collège, école technique 25,3 32,7 29,0 
Certificat universitaire 11,3 5,9 8,6 
Baccalauréat 22,7 34,6 28,7 
Maîtrise 9,3 15,0 12,2 
Doctorat 0,7 3,9 2,3 
 
 Ainsi, les résultats présentés dans le Tableau 4 montrent que presque la moitié de 
l'échantillon a un diplôme du Cégep, d'une école technique ou un baccalauréat 
universitaire. En outre, plus de la moitié des participants déclarent travailler à temps 
plein (plus de 30 heures par semaine) et presque le tiers sont des étudiants. Ces résultats 





Distribution des participants selon l'origine et l'occupation professionnelle 
 
Autochtone            
(n=150)                   
% 
Caucasien     
(n=153)            
% 
Total     
(N=303)           
% 
Travailleur à temps plein         
(30 hres et plus par sem.)   
66,0 43,8 54,8 
Étudiant(e) 19,3 39,9 29,7 
Temps partiel 5,3 5,9 5,6 
Congé de maternité/paternité 0,7 5,9 3,3 
À la maison à temps plein 2,0 2,6 2,3 
Chômeur 3,3 0,0 1,7 
Sur l'aide sociale 2,0 0,7 1,3 




Types de traumatisme selon les périodes de vie des participants  
 En évaluant les types de traumatismes vécus (abus physiques, émotionnels et 
agressions sexuelles) au cours de la vie, il semblait primordial de savoir plus 
précisément si les traumas avaient été vécus avant 18 ans, après 18 ans ou durant ces 
deux périodes de vie. Il était en effet possible de constater qu'une partie de l'échantillon 
avait vécu ce type d'événement traumatique en étant mineur puis également en tant 
qu'adulte. Les trois tableaux suivants décrivent d'ailleurs ces pourcentages dans les 
colonnes nommées «avant 18 ans seulement», «après 18 ans seulement» et «avant et 
après 18 ans», ce qui a permis d'évaluer la prévalence de ces traumas à deux moments 
différents de leur vie. De plus, dans les différents questionnaires présentés aux 
participants, les abus étaient considérés indépendamment de la relation avec l'auteur des 
agressions.   
 Tout d'abord, les répondants pouvaient spécifier la nature des différents abus 
physiques subis avant et après 18 ans (voir Tableau 6). Globalement, l'abus physique le 
plus souvent rapporté avant et après 18 ans est de se faire pousser ou bousculer par 
autrui et 85,2 % des participants de l'étude rapportent avoir vécu au moins un abus 








Différents abus physiques vécus selon les périodes de vie (N= 303) 
 
 


















Gifle au visage 27,5 4,9 15,7 51,9 
Brûlure 
4,2 3,2 4,6 88,0 
Coups de poing / pied 30,0 5,6 21,3 43,2 
Être frappé par un objet 21,5 5,6 16,2 56,7 
Être bousculé / poussé 32,7 4,9 38,7 23,6 
 
 D'autre part, la présence ou l'absence d'abus émotionnels chez les participants 
avant et après 18 ans a été explorée selon plusieurs aspects. Les résultats des différents 
abus émotionnels sont détaillés dans le Tableau 7. Les abus émotionnels les plus 
fréquemment rapportés avant 18 ans sont respectivement d'avoir souvent été humilié ou 
ridiculisé et d'avoir le sentiment de ne pas compter pour les autres. Ces résultats mettent 
en évidence que près du tiers des participants avaient le sentiment de ne pas compter 
pour autrui autant avant 18 ans qu'à l'âge adulte et que 75,4 % des répondants rapportent 




Différents abus émotionnels selon les périodes de vie (N=303) 
 
 















abus vécu  
% 
Être humilié / ridiculisé 34,0 2,4 25,3 38,2 
Sentiment de ne pas 
compter 
22,2 4,2 28,5 45,1 
Être traité de bon à rien 14,0 5,3 17,5 63,2 
Être traité avec froideur, 
indifférence, etc.  
15,0 5,9 20,6 58,5 
Être incompris par les 
parents  
15,7 3,5 25,9 54,9 
 
 De plus, le questionnaire offrait la possibilité de spécifier les différentes 
agressions sexuelles vécues avant et après 18 ans chez les participants. D'après les 
résultats présentés dans le Tableau 8, près d'un participant sur cinq rapporte avoir vécu 
des attouchements sur ses parties intimes d'une façon qui l'a rendu mal à l'aise à la fois 
durant l'enfance et à l'âge adulte. Globalement, 52,8 % des participants de l'étude 




Différentes agressions sexuelles selon les périodes de vie (N=303) 
 
 










Avant et après 
18 ans 





Être touché sur ses 
parties intimes en étant 
mal à l'aise ou surpris 
21,9 9,6 18,5 50,0 
Être contraint de 
toucher les parties 
intimes d'autrui 
10,8 4,9 5,6 78,7 
Être contraint d'avoir 
des relations sexuelles 
génitales 
6,6 9,0 6,2 78,3 
Être contraint d'avoir 
des relations sexuelles 
orales 




Analyses des principales variables selon le sexe des participants  
 Le Tableau 9 présente les résultats des principales variables à l'étude en fonction 
du sexe des participants. Les tests statistiques réalisés (tests t de Student et chi-carrés) 
montrent que les scores reliés à la croissance posttraumatique sont significativement plus 
élevés pour les femmes (t(304) = - 2,07, p = 0,04), mais celles-ci sont également plus 
souvent victimes d'agressions sexuelles comparativement aux hommes (56,1 % versus 
42,9 %). Quant aux hommes, ils seraient significativement plus nombreux à vivre des 
abus physiques au sein de l'échantillon par rapport aux femmes (94,8 % versus 82,0 %). 
D'ailleurs, les abus physiques apparaissent comme le type d'abus le plus souvent 
rapporté par les deux sexes au sein de l'étude. Finalement, les résultats des tests t et des 
chi-carrés concernant les autres variables à l’étude (âge, résilience, sagesse, courage, 
humanité, justice, tempérance, transcendance, abus émotionnels et origine ethnique) ne 




Analyses de tests t de Student et chi-carrés des variables selon le sexe des participants 
 
Femmes  Hommes 
   
Tests t            
Variables N M ET  N M ET T Ddl p 
Âge 229 36,0 11,9  77 36,4 13,6 0,28 304,0 0,78 
Résilience 229 38,3 6,8  77 39,4 6,3 1,20 304,0 0,23 
Croissance 229 30,7 5,3  77 29,2 5,3 -2,07 304,0 0,04 
Sagesse 73 3,9 0,6  16 3,9 0,7 0,35 87,0 0,73 
Courage  73 3,8 0,6  16 3,7 0,5 -0,35 87,0 0,73 
Humanité 73 4,1 0,5  16 4,0 0,5 -0,16 87,0 0,88 
Justice 73 4,0 0,6  16 4,1 0,6 0,40 87,0 0,69 
Tempérance 73 3,4 0,5  16 3,5 0,5 0,43 87,0 0,67 
Transcendance 73 3,5 0,6  16 3,4 0,6 -1,06 87,0 0,29 
           
Chi-carrés      
   
  





228 82,0  77 94,8  7,48 0,01  
228 75,9  77 74,0  0,11 0,74  
228 56,1  77 42,9  4,08 0,04  




Analyses des principales variables selon l'origine ethnique des participants 
 Les analyses des tests t de Student permettaient de comparer les scores obtenus 
pour les principales variables à l'étude selon l'origine des participants. Les résultats 
présentés dans le Tableau 10 montrent que les Caucasiens sont significativement plus 
jeunes dans cet échantillon que les Autochtones (33,0 ans versus 39,4 ans ; t(301) = -
4,68, p = 0,00). Quant aux scores reliés à la croissance posttraumatique, ils se présentent 
comme significativement plus élevés pour les Autochtones que pour les Caucasiens 
(t(301) = -4,49, p = 0,00).   
 Toutefois, concernant les six valeurs des forces de caractère, les scores des 
Autochtones sont significativement plus élevés pour la transcendance que ceux des 
Caucasiens (t(87) = -2,65, p = 0,01). Les analyses montrent toutefois qu'il n'y a pas de 
différence significative entre les deux groupes pour les autres valeurs : résilience, 






Analyses de tests t de Student des principales variables selon l'origine des participants 
 Autochtones  Caucasiens    
Tests t 
   
 
      
Variables N M ET  N M ET t Ddl P 
Âge 150 39,4 12,1  153 33,0 11,8 -4,68 301,0 0,00 
Résilience 150 38,6 6,1  153 38,7 6,8 0,08 301,0 0,94 
Croissance 150 31,7 5,4  153 29,0 4,8 -4,49 301,0 0,00 
Sagesse 33 4,0 0,5  56 3,8 0,6 -1,90 87,0 0,06 
Courage  33 3,8 0,6  56 3,8 0,5 -0,13 87,0 0,90 
Humanité 33 4,1 0,4  56 4,0 0,6 -0,25 84,0 0,81 
Justice 33 4,2 0,5  56 3,9 0,7 -1,75 87,0 0,08 
Tempérance 33 3,6 0,5  56 3,4 0,5 -1,62 87,0 0,11 






Types de traumatisme selon l'origine des participants 
 L'analyse des chi-carrés offrait la possibilité d'évaluer la présence des différents 
types de traumatismes vécus au cours de la vie (abus physiques, émotionnels et 
agressions sexuelles) selon l'origine des participants afin de répondre à la question de 
recherche 1 : en considérant leur contexte historique et actuel, est-ce que les 
Autochtones ont globalement vécu une proportion plus élevée de traumatismes au cours 
de leur vie que les Caucasiens ? Les résultats présentés dans le Tableau 11 montrent que 
les Autochtones ont significativement vécu plus d’abus physiques (90,7 % versus 81 %) 
et d’agressions sexuelles (66,7 % versus 39,9 %) comparativement aux Caucasiens. 
Quant aux abus émotionnels, ils seraient autant présents chez les Autochtones que chez 
les Caucasiens (80,7 % versus 71,2 %). Il est intéressant de constater que la différence 
entre les prévalences rapportées est toutefois proche du seuil de signification, ce qui 
pourrait indiquer une tendance (voir Tableau 11).  
 De plus, dans l'échantillon, 24 Autochtones déclarent avoir vécu dans un 
pensionnat au cours de leur vie. Parmi ces 24 personnes, 22 déclarent avoir vécu un ou 
plusieurs traumatismes durant cette période dans les pensionnats. Les problématiques les 
plus souvent rapportées par ces participants sont l'éloignement avec la famille (21/24; 
87,5 % de ce sous-échantillon) et avec la communauté (18/24; 75 %). Plusieurs 
participants ont également rapporté avoir vécu de la violence verbale ou psychologique 
(16/24; 66,7 %), de la violence physique (15/24; 62,5 %), avoir été témoins de violence 





Analyses de chi-carrés des types d'abus selon l'origine des participants 
 Autochtones  Caucasiens   
Chi-carrés 
   
 
     
Variables  N %  N %  ² P 
 
Abus physiques  
 










150 80,7  153 71,2  3,68 0,06 
150 66,7  153 39,9  21,84 0,01 
 
 Au plan identitaire, certains soulignent la perte de l'identité culturelle (14/24; 
58,3 %), la perte de la religion et de la spiritualité traditionnelle (13/24; 54,2 %) et la 
perte de la langue (10/24; 41,6 %). Parmi ces 24 participants, plusieurs ont vécu de 
l'intimidation (13/24; 54,2 %) ou des violences sexuelles (7/24; 29,2 %). Enfin, quelques 
participants mentionnent un manque de nourriture (7/24; 29,2 %), une piètre éducation 
(5/24; 20,8 %), des conditions de vie difficiles, par exemple, le manque de chauffage 




 D'autre part, ces 24 participants pouvaient préciser dans le questionnaire s'ils 
avaient vécu d'autres difficultés en vivant dans un pensionnat. Les éléments mentionnés 
dans leurs réponses étaient : la solitude, le racisme, le manque de chaleur humaine, 
d'amour et de respect, le manque d'écoute des pleurs, l'indifférence des conseillers et 
enfin les confessions. Ainsi, il est possible de constater que les Autochtones ont plus de 
risque d'avoir vécu des abus physiques et des agressions sexuelles au cours de leur vie a 
fortiori s'ils ont vécu une partie de leur vie en pensionnat.  
 
Types de traumatisme, résilience et croissance posttraumatique  
 Les analyses de tests t pour échantillons indépendants ont été choisies afin de 
répondre à la question de recherche 2 : Est-ce que les niveaux de résilience et de 
croissance posttraumatique sont plus élevés chez les participants qui ont vécu des abus 
de nature physique, émotionnelle ou les agressions sexuelles ? Les premiers tests t 
tentaient de comparer les moyennes de deux groupes (absence ou présence d’abus) pour 
chacun des types d’abus (physique, émotionnel et agressions sexuelles) par rapport au 
niveau de résilience. Les tests t suivants évaluaient quant à eux la différence entre les 
moyennes de deux groupes (absence ou présence d’abus) pour chaque type de traumas 
(physique, émotionnel et agression sexuelle) par rapport au niveau de croissance 
posttraumatique. Les résultats concernant la résilience indiquent que les participants 
ayant vécu des abus physiques (t(303) = -1,79, p = 0,074), des abus émotionnels (t(303) 
= -0,25, p = 0,8) ou des agressions sexuelles (t(303) = 0,92, p = 0,36) présentent un 
niveau de résilience sensiblement identique à ceux qui n'ont pas vécu d'abus ou 
55 
 
d'agressions sexuelles. Il est à noter que des analyses supplémentaires ont été effectuées 
pour évaluer si les traumatismes vécus avant 18 ans, ou ceux vécus après 18 ans étaient 
reliés au niveau de résilience. Les résultats sont similaires à ceux présentés, i.e., que les 
traumatismes ne sont pas liés à la résilience. 
  Quant aux résultats reliés à la croissance posttraumatique, ils montrent que les 
participants ayant vécu des agressions sexuelles ont un niveau de croissance semblable à 
ceux qui n'ont pas été agressés sexuellement (t(303) = -1,48, p = 0,14). Néanmoins, une 
différence est démontrée statistiquement concernant le niveau de croissance 
posttraumatique des participants ayant vécu des abus physiques (t(303) = -2,02, p = 
0,04) ou des abus émotionnels (t(303) = -2,37, p = 0,02) par rapport à ceux qui n'ont pas 
vécu ces types d'abus. En effet, les personnes ayant vécu des abus physiques ou des abus 
émotionnels au cours de leur vie présentent un plus haut niveau de croissance 
posttraumatique. De plus, il est intéressant de noter que les participants de sexe féminin 
(t(304) = -2,09, p = 0,04) ou d'origine autochtone (t(301) = -4,49, p = 0,00) présentent 
un niveau de croissance posttraumatique statistiquement plus élevé que les hommes ou 
les non-Autochtones de l'étude. 
 
Forces de caractère, résilience et croissance posttraumatique 
 Les analyses corrélationnelles (corrélations de Pearson) ont été effectuées avec 
un échantillon de 89 répondants puisque le questionnaire sur les forces de caractère a été 
rempli par une partie seulement des participants. Ces analyses étaient nécessaires afin de 
répondre à la question de recherche 3 : est-ce que les six valeurs liées aux forces de 
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caractère sont reliées au niveau de résilience ? Les résultats des corrélations présentées 
dans le Tableau 12 indiquent que la plupart des valeurs découlant des forces de caractère 
sont positivement et significativement corrélées à la résilience. L'interprétation des 
tailles d'effet a été effectuée grâce aux conventions de Cohen (1988) afin de savoir si la 
taille de l'effet entre les variables était faible (r = 0,1), moyenne (r = 0,3) ou élevée (r = 
0,5).  
 Plus spécifiquement, la résilience n'est pas corrélée à la valeur de la tempérance, 
mais elle apparait comme fortement associée aux valeurs de la sagesse, de la justice et 
de l'humanité. Les valeurs reliées au courage et à la transcendance sont également reliées 
à la résilience, mais de manière moins importante. D'autre part, la croissance 
posttraumatique est corrélée à la résilience, et ce, de manière modérée. La croissance 
posttraumatique est également corrélée positivement et, globalement, de manière 





Corrélation des différentes variables continues à l'étude (N=89) 
* p  .05 ; ** p  .01 ; ***  p  .001   
 
Variables 1 2 3 4 5 6 7 8 
1. Résilience _        
2. Sagesse .65*** _       
3. Courage .38*** .50*** _      
4. Humanité .57*** .65*** .48*** _     
5. Justice .62*** .69*** .54*** .71*** _    
6. Tempérance .20* .38*** .46*** .43*** .53*** _   




.31*** .49*** .35*** .64*** .59*** .26* .59*** _ 
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Facteurs influençant la résilience 
 Une analyse de régression multiple a finalement été effectuée afin d'évaluer 
l'influence combinée des différentes variables prédictives sur la variable critère : la 
résilience. Cette dernière analyse permettait de répondre à la question de recherche 4 : 
quels sont les facteurs les plus associés au niveau de résilience ? Une régression de type 
« entrée forcée » a été choisie sachant que la présente recherche est de nature 
exploratoire. Les postulats préalables à la régression ont été vérifiés afin de répondre à 
cette dernière question de recherche (voir section ci-dessous).  
 Description de l'analyse. La taille de l'échantillon pour cette analyse est de 89 
participants, soit ceux qui ont également complété la deuxième partie de l'étude évaluant 
les forces de caractère sur le site du VIA Institute On Character. De plus, selon Field 
(2009), il est conseillé d'avoir entre 10 et 15 participants pour chaque variable prédictive. 
Ce postulat est donc respecté puisque moins de 8 variables prédictives se retrouvent dans 
l'analyse finale.  
 À ce sujet, plusieurs auteurs (Cornillon & Matzner-Lober, 2007; Dodge & 
Rousson, 2004) recommandent d'utiliser le R² ajusté et de diminuer le nombre de 
variables explicatives pour construire un modèle de régression optimal. En effet, selon 
ces auteurs, en diminuant le nombre de variables explicatives, cela permet aussi de 
diminuer le risque de multicolinéarité. Le choix du R² ajusté semble également plus 
pertinent, car il ne serait pas dépendant du nombre de variables inclus dans le modèle 
contrairement au R². Ils recommandent par ailleurs de comparer plusieurs modèles avec 
différentes variables explicatives et de choisir le modèle comprenant le R² ajusté le plus 
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grand. Dans le cadre de l'étude, toutes les variables prédictives ont été incluses au départ 
et plusieurs ont été retirées du modèle en raison de leur manque d'incidence sur le R² 
ajusté et donc sur la précision du modèle de régression. Ainsi, les variables définissant 
l'origine du participant (Autochtone versus Caucasien) et les différents traumatismes 
vécus ont été retirées du modèle de régression en raison de leur très faible contribution à 
la variance de la résilience, de leur association non significative avec la résilience dans 
les analyses de corrélations et du nombre limité de variables à y inclure compte tenu de 
la taille d’échantillon.  
 En revanche, la variable reliée au sexe des participants a été conservée, car la 
portion de variance associée à cette variable s'est montrée pertinente dans la construction 
du modèle de régression. De plus, les valeurs de l'humanité et de la transcendance ont 
également été retirées du modèle de régression, car elles ne se sont pas montrées 
pertinentes et significatives comme prédicteurs de la résilience. Ainsi, les variables 
prédictives incluses dans le modèle sont les suivantes : le sexe, la sagesse, le courage, la 
justice, la tempérance et la croissance posttraumatique. 
 Postulats de la régression. Les postulats ont été vérifiés tout d'abord en testant 
la multicolinéarité grâce aux résultats du VIF (Variance Inflation Factor). Toutes les 
valeurs du VIF étaient inférieures à 10, ce qui indique qu’il n'existe aucune relation 
linéaire parfaite entre deux ou plusieurs variables incluses dans le modèle de régression. 
Cette prémisse est donc également respectée.  
 D'autre part, il a été possible évaluer si les résidus se distribuaient de manière 
normale grâce au test de normalité de Kolmogorov-Smirnov et de Shapiro-Wilk. La 
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moyenne des résidus (0E-7 ; ÉT = 0,97), ainsi que l'asymétrie (-0,24) et l'aplatissement 
des résidus (0,28) étaient très proches de 0 et inférieurs à 1. La courbe des résidus suit 
donc une courbe relativement normale.  
 Par la suite, l'homéodasticité (homogénéité des variances résiduelles) et la 
linéarité des résidus ont été vérifiées grâce à un graphique de dispersion : les points 
étaient répartis de manière aléatoire autour de 0 et ils ne suivaient pas de courbe. Ces 
deux prémisses sont donc respectées. L'indépendance des erreurs avec la statistique de 
Durbin-Watson a également été examinée. Sachant que l'indépendance des erreurs est de 
1,67 dans ce modèle de régression et que ce chiffre est compris entre 1 et 3, il est 
possible de conclure que ce dernier postulat est validé.  
 Enfin, le diagnostic des observations relié aux résidus standardisés a également 
été considéré. En effet, selon Field (2009), les participants se situant à plus ou moins 3,3 
écarts-types de la droite de régression devraient être retirés, car ils pourraient diminuer 
la précision du coefficient bêta. Les analyses indiquent qu’il n’y a pas de telle valeur 
dans l'échantillon. Ce modèle n'est donc pas influencé négativement par des valeurs 
extrêmes et il est, par conséquent, bien ajusté aux données.  
 Résultats de l'analyse. Les résultats de ces analyses indiquent que sur les six 
variables incluses dans le modèle, cinq facteurs sont significatifs et expliquent 54,3 % 
(R² ajusté) de la variance observée de la variable critère : la résilience. Ainsi, les 
principaux prédicteurs sont, par ordre d'importance : la sagesse (ß = ,38), la justice (ß = 
,27), la croissance posttraumatique (ß = ,26), le sexe féminin (ß = ,20) et la tempérance 
(ß = -,19). La variable du courage ne s'est pas montrée significative, mais elle a été 
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conservée au sein du modèle car elle a permis d'augmenter la précision du modèle de 
régression. L'ensemble de ces résultats est présenté dans le Tableau 13. 
 En somme, les résultats indiquent que les valeurs de la sagesse et de la justice 
sont des facteurs susceptibles d'encourager le développement de la résilience. Par 
ailleurs, les personnes démontrant plus de croissance suite à un traumatisme seraient 
également plus susceptibles d’être résilientes tout comme le fait d'être de sexe féminin 
(homme = 0 et femme = 1). Enfin, il semble que le fait de faire preuve de tempérance 
serait négativement associé au processus de résilience.  
 Finalement, en considérant les résultats aux analyses corrélationnelles, on peut 
observer un effet de suppression pour la variable de la tempérance (Mackinnon, Krull & 
Lockwood, 2000). Ainsi, en présence des variables incluses dans ce modèle, les 
personnes faisant preuve de tempérance sont moins susceptibles de développer de la 
résilience. A contrario, plusieurs variables ne se sont pas montrées significatives au sein 
du modèle de régression alors qu'elles l’étaient dans les analyses corrélationnelles. C'est 








Régression multiple des facteurs influençant la résilience 
 ß ET(ß ) Bêta (ß ) T Sig. 
Sexe  
-3,08 1,17 0,20 2,63** 0,01 
Sagesse 3,82 1,05 0,38 3,65*** 0,00 
Courage 0,54 1,00 0,05 0,54 0,59 
Justice 2,57 1,14 0,27 2,26* 0,03 
Tempérance -2,24 1,06 -0,19 -2,12* 0,04 
Croissance posttraumatique 0,30 0,11 0,26 2,84** 0,01 
























 L'objectif principal de la recherche était d'explorer les forces de caractère 
susceptibles d'encourager le processus de résilience chez les Autochtones et les 
Caucasiens du Canada. Par ailleurs, il semblait essentiel pour bien comprendre le 
processus de résilience, de considérer les traumatismes vécus dans le passé, autant chez 
les Autochtones que chez les Caucasiens, tout en évaluant leurs forces et leurs 
ressources individuelles. Les résultats des différentes analyses se sont avérés pertinents 
afin de répondre aux quatre questions de recherche avancées et de mieux comprendre 
l’interaction entre ces divers aspects.  
 
Types de traumatisme et origines ethniques  
 La première question de recherche visait à évaluer si les Autochtones ont vécu 
plus d'événements traumatiques dans leur vie comparativement aux Caucasiens. Tout 
d'abord, les résultats indiquent des taux élevés de prévalence pour tous les types d’abus 
au sein des deux populations étudiées. Ces taux apparaissent plus élevés que ceux 
retrouvés généralement dans la littérature (Clément, Bernèche, Chamberland & 
Fontaine, 2013; Flores, Laforest & Joubert, 2016; Stoltenborgh, Bakermans-Kranenburg, 
Alink & Van Ijzendoorn, 2015; Tourigny, Hébert, Joly, Cyr & Baril, 2008).  
 Ainsi, il est possible que les personnes sans vécu traumatique ne se soient pas 
senties interpelées par la description et le sujet de la présente recherche et qu'ils n'aient 
donc pas participé à l'étude (biais échantionnel). Également, il se pourrait que ces 
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chiffres soient plus élevés sachant que le questionnaire évaluait les abus physiques et 
émotionnels engendrés par les adultes en général et par les autres enfants au cours de 
leur développement (violence dans la fratrie, intimidation scolaire, violence subie par un 
adulte dans la famille ou en dehors du cercle familial, etc.). En effet, la plupart des 
études dans ce domaine s'intéressent généralement aux abus subis par les parents avant 
l'âge de la majorité. De plus, contrairement à d'autres recherches (Afifi, Macmillan, 
Boyle, Taillieu, Cheung & Sareen, 2014; Flores, Laforest & Joubert, 2016; Tanaka, 
Wekerle, Leung, Waetchter, Gonzalez, Jamieson & Macmillan, 2012), la présence 
d'abus a été établie dans cette étude dès que le participant répondait positivement à l'une 
des questions reliées aux abus physiques, émotionnels ou aux agressions sexuelles. Le 
seuil évaluant la présence d'un traumatisme était donc globalement plus bas au sein de 
cette recherche comparativement aux autres études sur le sujet.  
 Enfin, concernant la prévalence des agressions sexuelles, il semble intéressant de 
constater que plus de la moitié des participants ont répondu positivement à l’item 1: 
« Avez-vous déjà été touché(e) sur une partie de votre corps d'une façon qui vous a 
surpris(e) ou qui vous a rendu(e) mal à l'aise ? ». Or, un tiers des répondants signalent 
qu'ils ont été contraints de toucher les parties intimes de quelqu'un d'autre, d'avoir des 
relations sexuelles orales ou des relations sexuelles génitales (items 2, 3 et 4). Ainsi, 
l’utilisation du premier item a sans doute permis d’obtenir une prévalence plus élevée, 
en comparaison des taux obtenus dans les études antérieures utilisant des items plus 
restreints et explicites.  
66 
 
 Par ailleurs, les résultats de l'étude révèlent qu'il n'y avait pas de différence 
significative entre les Autochtones et les Caucasiens concernant les abus émotionnels. 
La prévalence des abus émotionnels apparait comme particulièrement élevée autant chez 
les Autochtones que chez les non-Autochtones (respectivement 80,7 % et 71,2 %).  
Plusieurs auteurs soulignent d'ailleurs que la violence psychologique serait encore 
fréquemment considérée comme moins blessante que la violence physique ou sexuelle 
sachant que les abus émotionnels ne laissent pas de cicatrices ou d'ecchymoses visibles 
comme les autres types de violence (Cahill, Kaminer & Johnson, 1999; Doherty & 
Berglund, 2008). Or, au sein de cet échantillon, les abus physiques représentaient la 
forme de violence la plus souvent rapportée autant chez les Autochtones que chez les 
non-Autochtones. Cette tendance pourrait révéler une banalisation des abus émotionnels 
autant chez les peuples autochtones que chez les Caucasiens. D'autres études sur le sujet 
pourraient donc être pertinentes sachant que plusieurs chercheurs (Duncan, 1999; 
Hildyard & Wolfe, 2002; Martin & Mohr, 2002) soutiennent que la violence 
psychologique ou émotionnelle continue et grave générerait un traumatisme plus grand 
encore chez les victimes que des agressions physiques peu fréquentes.  
Bien que notre échantillon ne soit pas représentatif des populations étudiées, les 
résultats montrent que les Autochtones de l’échantillon ont vécu davantage de 
traumatismes physiques et d'agressions sexuelles que les Caucasiens. Ces conclusions 
concordent avec d'autres travaux (Collin-Vézina, Dion, & Trocmé, 2009; Hains, Dion, 
Daigneault, & McDuff, 2014; Lavoie & Collin-Vézina, 2015; Muckle et al., 2012) qui 
démontrent que les agressions sexuelles, la violence conjugale, la violence physique et 
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psychologique de la part des parents à l'égard des enfants et dans la fratrie sont encore 
fréquentes au sein des communautés autochtones. Il semble également pertinent de noter 
qu'au-delà de l'origine des participants, les hommes de l'échantillon ont vécu 
significativement plus d'abus physiques alors que les femmes rapportent 
significativement plus d'agressions sexuelles. Ces constats sont similaires aux résultats 
d'autres études sur le sujet (Flores, Laforest & Joubert, 2016; Van Ameringen, Mancini, 
Pat-Terson & Boyle, 2008).  
De même, la recherche de Boyce (2016) montre que les Autochtones ont 
généralement vécu deux fois plus de violence que les non-Autochtones et que ce risque 
serait plus grand encore chez les femmes autochtones. Il constate aussi qu'une proportion 
plus élevée d'hommes autochtones ont déclaré avoir subi de la violence physique durant 
leur enfance comparativement aux femmes autochtones et qu'une plus grande proportion 
de femmes autochtones ont rapporté avoir vécu de la violence physique et sexuelle avant 
l'âge de 15 ans. Selon les conclusions de ce chercheur, ce ne serait pas tant l'identité 
autochtone en soi qui expliquerait cette différence, mais plutôt la présence de plusieurs 
facteurs de risque au sein de cette population comme les antécédents de mauvais 
traitements durant l'enfance, la perception de désordre social dans le voisinage, les 
antécédents d'itinérance, la consommation de drogue et d'alcool ou l'instabilité de la 
santé mentale. Il ne faut pas non plus oublier le lourd héritage relié au passé traumatique 
des peuples autochtones, en lien avec la colonisation, tels que la perte de territoire, le 
confinement dans les réserves, le changement drastique des modes de vie, l'avènement 
des pensionnats pour l'éducation des jeunes, la perte des cérémonies et rituels 
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traditionnels de guérison, etc. (Fast & Collin-Vezina, 2010; Morency & Kistabish, 
2001). Cet héritage de souffrance se répercute et se transmet notamment à travers des 
violences tant physiques, psychologiques que sexuelles (Muckle & Dion, 2008). 
 Par ailleurs, un petit groupe de participants autochtones a déclaré avoir vécu 
durant une période de leur vie dans un pensionnat. Les résultats obtenus grâce à ce 
groupe offraient la possibilité d'en apprendre davantage sur les expériences vécues dans 
les pensionnats par les participants de l’étude. Ainsi, parmi les 24 participants ayant 
vécu en pensionnat, une majorité reconnaissait avoir vécu des problématiques telles que 
l'éloignement de la famille et de la communauté. De plus, les réponses à ce questionnaire 
ont mis en évidence que la violence verbale ou psychologique, la violence physique et la 
violence sexuelle étaient également présentes selon les participants tout comme le fait 
d'être témoin de violence ou de subir une discipline sévère au sein de ces institutions.  
 D'autres difficultés ont été rapportées par une grande partie de ces répondants, 
notamment la perte de l'identité culturelle, la perte de la religion et de la spiritualité 
traditionnelle, la perte de la langue et l'intimidation. Quelques ex-pensionnaires ont 
également mentionné avoir souffert de solitude, de racisme, de manque de chaleur 
humaine, de manque d'amour et de respect, d'indifférence, de manque d'écoute, etc. Ces 
différents pourcentages se rapprochent d'ailleurs sensiblement des résultats obtenus lors 
de l'Enquête régionale sur la santé des Premières Nations (ERS 2008; Centre de 
gouvernance de l'information des Premières Nations, 2012). Par ailleurs, il serait 
intéressant de faire des comparaisons avec les personnes ayant vécu dans des orphelinats 
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ou même ayant été placées par la Direction de la protection de la jeunesse. Toutefois, 
cela n’a pas été possible dans l'échantillon de cette présente recherche. 
 En somme, les résultats de notre échantillon révèlent que les Autochtones ont 
plus de risques que les Caucasiens d'avoir vécu des abus physiques et des agressions 
sexuelles au cours de leur vie. À ces expériences d’abus s’ajoutent les traumatismes 
vécus dans les pensionnats pour ceux qui les ont fréquentés durant leur développement. 
Ces résultats confirment de nombreuses études sur le sujet qui reconnaissent que les 
Autochtones vivent globalement plus de violence que les non-Autochtones au cours de 
leur vie, celles-ci pouvant aussi être associées à des problématiques socioéconomiques, 
culturelles et sociales présentes dans les différentes communautés du Canada (voir 
Boyce, 2016; Collin-Vézina, Dion & Trocmé, 2009; Stout & Kipling, 2003 pour des 
recensions des écrits).  
  
Types de traumatisme, résilience et croissance posttraumatique 
 La seconde question de recherche cherchait à évaluer si les abus de nature 
physique, émotionnelle ou les agressions sexuelles avaient une influence sur le niveau de 
résilience ou de croissance posttraumatique actuel des participants. D'une part, les 
premiers résultats révèlent qu’il n’existe pas de différence significative entre les groupes 
ayant vécu des abus comparativement à ceux qui n’en ont pas vécu lorsque l'on mesure 
leur niveau de résilience, et ce, quel que soit le type de traumatisme (physique, 
émotionnel et agressions sexuelles), ou encore à quelle période de la vie ces 
traumatismes ont été évalués (avant 18 ans, après 18 ans, ou peu importe le moment). 
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Pourtant, de nombreuses études reconnaissent que les expériences d'abus vécus dans 
l'enfance représentent des facteurs de risques importants dans l'augmentation de la 
détresse psychologique et des problèmes de santé mentale au cours de la vie (Cahill, 
Kaminer, & Johnson, 1999; Hovens, Wiersma, Giltay, Spinhoven, Penninx, & Zitman, 
2010, 2012; Kessler et al., 2010; Poole, Dobson, & Pusch, 2017) et donc en 
conséquence, à moins de résilience. Toutefois, selon Bailey Smith, Lenz et Strohmer 
(2017), la résilience serait surtout reliée au bien-être existentiel, à la spiritualité et à 
l'espoir pour le futur, et ce, que les personnes aient vécu ou non des expériences 
traumatiques au cours de leur vie.  
 De plus, l'étude longitudinale de Campbell-Sills, Forde et Stein (2009) utilisant le 
CD-RISC-10 obtient également des conclusions similaires. En effet, selon leurs 
résultats, les abus physiques et émotionnels, de même que les agressions sexuelles ne 
sont pas reliés significativement au niveau de résilience une fois à l'âge adulte, lorsque 
les analyses tiennent compte de plusieurs données démographiques (sexe, niveau 
d'éducation et niveau de revenu des participants). 
 L'influence de l'outil de mesure relié à la résilience (CD-RISC-10) peut 
également être questionnée au regard des résultats obtenus dans notre étude. En effet, 
selon cet outil, la résilience était définie comme la capacité de rebondir efficacement 
face aux défis qui peuvent survenir au cours de la vie (et notamment, la capacité de 
s'adapter face aux changements, la gestion des émotions négatives, la capacité de faire 
face aux obstacles de la vie, Campbell-Sill & Stein, 2007). Or, selon quelques 
chercheurs (Bonanno, Westphal, & Mancini 2012), les échelles de résilience actuelles 
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basées sur l'auto-évaluation des participants auraient tendance à se concentrer seulement 
sur les aspects de personnalité sans considérer d'autres aspects essentiels tels que le 
soutien social ou les facteurs de stress concomitants (Bonanno et al., 2007). C’est le cas 
pour le CD-RISC-10, où les items portent davantage sur la résilience d’un point de vue 
individuel (p. ex., « Je peux atteindre mes objectifs malgré les obstacles », « Je me 
considère comme une personne forte »). Il est donc possible que certains aspects 
importants reliés à la résilience n'aient pas été évalués par cet instrument.  ’autre part, 
au sein de l'échantillon, la plupart des participants se considéraient comme résilients 
puisque le score moyen du CD-RISC-10 était d'environ 39 alors que le score maximal de 
résilience était de 50. Les participants répondaient donc le plus souvent par « souvent 
vrai » aux questions. Ainsi, il est possible que des liens n’aient pas été trouvés entre les 
traumatismes et la résilience en raison de la faible étendue des scores au CD-RISC-10, 
mais également du fait qu’une forte majorité des participants sondés ont été victimes de 
traumatismes.  es études futures sont donc nécessaires avec l’utilisation de différents 
outils mesurant la résilience pour mieux comprendre les liens entre ces concepts. 
 Ces conclusions semblent néanmoins congruentes avec la littérature qui 
considère que le processus de résilience enclenché après une perte ou un traumatisme 
représente davantage une norme dans la population générale plutôt qu'une exception 
(Bonnano, 2004; Bonnano et al., 2002). Certaines études vont encore plus loin en 
démontrant une relation plus complexe, mais sans doute plus réaliste entre les 
événements traumatiques vécus et la résilience (Seery, Holman, & Silver, 2010; Scali, 
Gandubert, Ritchie, Soulier, Ancelin, & Chaudieu, 2012). Par exemple, les résultats de 
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la recherche longitudinale de Seery, Holman et Scali (2012) indiquent que les personnes 
ayant vécu quelques événements traumatiques au cours de leur vie auraient une 
meilleure santé mentale et un plus grand bien-être que les personnes ayant vécu de 
nombreux événements difficiles ou que celles n'ayant vécu aucun événement 
traumatique. La confrontation à un événement traumatique pourrait susciter une 
réévaluation des priorités de la vie et ainsi encourager un plus grand investissement et 
une plus grande appréciation de la vie, des relations interpersonnelles, de la spiritualité 
et de ses propres ressources personnelles (Scali et al., 2010).   
 Les seconds résultats de la recherche montraient d'autre part qu’il existe une 
différence significative entre les groupes ayant vécu des abus physiques ou des abus 
émotionnels comparativement à ceux qui n’en ont pas vécu lorsque l’on évalue leur 
niveau de croissance posttraumatique. En effet, les personnes ayant vécu des abus 
physiques ou émotionnels au cours de leur vie présentaient un niveau de croissance plus 
élevé que les autres participants au sein de l'étude. De manière générale, ces conclusions 
concordent avec celles de Peterson, Park, D'Andrea et de Seligman (2008) qui montrent 
que, de façon surprenante, plus les individus ont vécu des événements traumatiques au 
cours de leur vie et plus la croissance posttraumatique va se développer. Certains auteurs 
(Cryder, Kilmer, Tedeschi, & Calhoun, 2006) soulignent d'ailleurs que la croissance 
posttraumatique va plus loin encore que le concept de résilience, car les individus vont 
opérer des changements radicaux dans leur perception de soi et du monde en cherchant à 
donner du sens à leurs pertes et à surmonter leurs traumatismes. Or, sachant que 
plusieurs participants de l'étude ont rapporté avoir vécu des abus au cours de leur vie, il 
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est possible que ces traumas encouragent indirectement le développement de leur 
croissance posttraumatique en changeant leur perception d'eux-mêmes et du monde qui 
les entoure.  
 Par ailleurs, les résultats de l'étude n’ont révélé aucune différence entre les 
groupes de participants ayant vécu ou non des agressions sexuelles concernant leur 
niveau de croissance posttraumatique. Ces conclusions paraissent surprenantes au regard 
de la recherche longitudinale de Fergusson, Boden et Horwood (2008) qui démontre que 
les agressions sexuelles vécues dans l'enfance ont un impact majeur sur le risque de 
développer un problème de santé mentale à l'âge adulte comparativement aux abus 
physiques vécus eux aussi dans l'enfance. De la même manière, l'étude de Muckle 
(2011) conclut que l'impact de l'agression sexuelle serait plus important encore que 
d'autres types d'abus ou que le nombre d'événements traumatiques vécus au cours de la 
vie.  
 En outre, les résultats de l'étude paraissent encourageants dans la mesure où ils 
pourraient suggérer que les personnes ayant vécu des agressions sexuelles tendent à 
développer un niveau de croissance similaire à celui des personnes n'ayant pas vécu ce 
genre d'événement traumatique. Ce constat peut toutefois être compris à la lumière de 
quelques études prospectives sur le sujet qui démontrent que la majorité des personnes 
exposées à des événements potentiellement traumatiques va progressivement retrouver 
une stabilité et développer un fonctionnement plus sain dans les sphères personnelles et 
interpersonnelles (Bonanno, Westphal, & Mancini, 2011; Southwick, Bonanno, Masten, 
Panter-Brick, & Yehuda, 2014).  ’autres études seraient néanmoins nécessaires afin de 
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mieux estimer les changements présents au sein du processus de résilience à court et à 
long terme à la suite d’un traumatisme.  
 Enfin, la croissance posttraumatique au sein de notre recherche semblait 
davantage développée chez les participants d'origine autochtone et de sexe féminin. Ces 
résultats corroborent d’autres recherches expliquant que la culture et les valeurs 
autochtones encouragent naturellement le processus de croissance à travers le rôle de la 
famille et des aînés, les cérémonies et rituels traditionnels des diverses communautés, 
l'identité, la spiritualité et la culture autochtone comme la roue de la médecine : le 
physique, l'émotion, la culture et la spiritualité (Bartlett, 2005; Lavallee & Clearsky, 
2006; McCormick, 2008).  
 Quant aux différences de genre, les résultats de l'étude correspondent à la méta-
analyse de Vishnevsky, Cann, Calhoun, Tedeschi et Demakis (2010), démontrant que les 
femmes rapportent sensiblement plus de croissance posttraumatique que les hommes, et 
ce, quelle que soit la nature de l'événement stressant. Des auteurs ont suggéré que la 
capacité des femmes à se questionner de manière réfléchie et constructive pourrait 
encourager la croissance posttraumatique dans la mesure où cela leur permet d'apprécier 
davantage leurs forces personnelles et leurs liens sociaux (Janoff-Bulman, 2006; 
Tedeschi & Calhoun, 2004). Ainsi, en utilisant davantage des stratégies d'adaptation 
centrée sur les émotions, les femmes semblent s'engager plus facilement et plus 
naturellement dans un processus de croissance posttraumatique (Vishnevsky et al., 




Forces de caractère et résilience   
 La troisième question de recherche tentait d’évaluer la relation entre les forces de 
caractère et la résilience grâce aux corrélations alors que la quatrième question visait à 
évaluer l'influence respective des différentes valeurs et des facteurs associés à la 
résilience grâce à l'analyse de régression.  
 Les résultats des corrélations démontrent d'une part que la majorité des valeurs 
sont reliées à la résilience dans la présente étude avec des relations de modérées à 
élevées pour le courage, la transcendance, la sagesse, la justice et l'humanité. Ces 
résultats correspondent en grande partie aux conclusions de Hutchinson, Stuart et 
Pretorius (2011) qui constatent que les six valeurs des forces de caractère sont reliées 
positivement à la résilience. Plusieurs autres recherches reconnaissent également que les 
forces de caractère encouragent le développement du bien-être personnel et de la 
résilience (Bonanno, 2004; Cacioppo, Reis, & Zautra, 2011; Hutchinson et al., 2011; 
Peterson, Park, Pole, D'Andrea, & Seligman, 2008). Néanmoins, seule la valeur de la 
tempérance apparait comme n'étant pas liée à la résilience suite aux analyses de 
corrélations de notre étude. Une fois incluse dans le modèle de régression, la tempérance 
est aussi associée à la résilience, mais de manière négative (voir la prochaine section).   
 Enfin, il semble pertinent de noter que les valeurs reliées à la résilience dans cette 
étude correspondaient aux valeurs des forces de caractère les plus universellement 
rapportées (la gentillesse, l'équité, l'honnêteté, la gratitude et le jugement) dans le cadre 
du VIA Survey (Park, Peterson, & Seligman, 2004). Ainsi, la majorité des individus 
possède déjà sans le savoir des forces de caractère et des valeurs (sagesse, justice, 
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l'humanité, courage et transcendance) qui encouragent et influencent leur processus de 
résilience suite à un trauma, et ce, quel que soit leur culture. De plus, sachant que les 
forces de caractère sont décrites comme étant stables selon les situations et à travers le 
temps (Seligman, 2002), elles peuvent donc soutenir et même favoriser le processus de 
résilience sachant que celle-ci varie selon les périodes de la vie (Lemay, 2001) ou de la 
culture (Krimayer et al., 2009).  
 
Facteurs influençant la résilience  
 La quatrième question de recherche visait à évaluer l'influence respective des 
différentes valeurs et des facteurs associés à la résilience grâce à l'analyse de régression. 
En considérant les valeurs corrélées à la résilience, la sagesse et la justice apparaissent 
comme les valeurs des forces de caractère les plus reliées selon les résultats de la 
régression. La valeur de la tempérance est également associée à la résilience, mais de 
manière négative. Les résultats de la régression indiquent également que le sexe féminin 
et la croissance posttraumatique influencent la résilience de manière positive.  
D'une part, les analyses ont montré que la valeur de la sagesse était le facteur le 
plus relié à la résilience. Cette valeur est composée des forces de caractère de la 
créativité, de la curiosité, du jugement, de l'amour de l'apprentissage et de la perspective 
(Peterson & Seligman, 2004). Ces différentes forces sont particulièrement importantes 
pour permettre une ouverture d'esprit, une volonté de s'intéresser à de nouvelles 
possibilités et, plus généralement, pour encourager la résolution de problème et le 
développement d'une bonne capacité de raisonnement.   
77 
 
 D'autre part, la valeur de la justice était également un facteur associé au 
processus de résilience. Selon le VIA Institute On Character, cette valeur est composée 
des forces de l'équité, du leadership et du travail d'équipe (Peterson & Seligman, 2004). 
Selon ces auteurs, ces forces peuvent être particulièrement précieuses afin de conserver 
de bonnes relations interpersonnelles a fortiori après avoir vécu un traumatisme. De 
plus, sachant que les relations au sein de la famille et de la communauté sont 
particulièrement importantes pour le bien-être psychologique et l'équilibre, en particulier 
chez les Autochtones (Lavallee & Clearsky, 2006), on peut donc comprendre qu'elles 
encouragent positivement le processus de résilience chez les participants de l'étude.  
 Les résultats de régression indiquent par ailleurs que la valeur de la tempérance 
deviendrait négativement reliée à la résilience une fois incluse dans la régression en 
présence des autres variables à l'étude. Selon le VIA Institute On Character, la 
tempérance est composée du pardon, de l'humilité, de la prudence et de la régulation de 
soi. Bien que toutes les forces de caractère soient présentes à travers l'histoire et les 
différentes cultures du monde (Dahlsgaard, Peterson, & Seligman, 2005; Park et al. 
2006), il est possible que celles-ci ne correspondaient pas aux facteurs de résilience en 
particulier chez les peuples autochtones. En effet, selon Lavallee et Clearsky (2006), la 
résilience est réalisable à travers la spiritualité, le rôle de la famille, des aînés et de la 
communauté, les cérémonies et les rituels traditionnels. Néanmoins, selon Tousignant et 
Sioui (2009), la résilience est également possible à travers des actes de rébellion. Or, les 
forces reliées à la tempérance pourraient empêcher ce processus de rébellion qui 
permettrait de révéler et de dénoncer les difficultés actuelles ou passées vécues par les 
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individus et, plus généralement, par les peuples autochtones. En limitant la 
reconnaissance de ces traumatismes et pertes, il pourrait être plus difficile pour les 
individus de ces diverses communautés d’envisager de nouvelles perspectives et 
d’amorcer un processus de résilience.   
 Quant aux différences reliées au genre, les résultats allaient à l'encontre des 
principales études effectuées sur le processus de résilience. On remarque en effet que 
dans la plupart des études portant sur la résilience, les femmes obtiennent un niveau de 
résilience inférieur à celui des hommes (voir la recension des écrits de Hirani, Lasiuk, & 
Hegadoren, 2016). Les recherches montrent en ce sens que les femmes sont 
généralement plus à risque de développer des troubles psychologiques ou de la détresse 
suite à un événement traumatique (Bangasser & Valentino 2014; Hegadoren, Lasiuk, & 
Coupland, 2006). D'ailleurs, selon Campbell-Sills, Forde et Stein (2009), la différence 
de genre dans le CD-RISC-10 peut aussi être explicable en raison du fait que les 
hommes seraient plus préoccupés à paraitre fort suite à un traumatisme comparativement 
aux femmes. Toutefois, il est possible que cette fluctuation soit reliée aux 
caractéristiques de l'échantillon ou encore aux questionnaires utilisés.  
 Néanmoins, pour d'autres auteurs (Hirani et al., 2016), le concept actuel de 
résilience ne reflète pas de façon réaliste l'influence des rôles sexuels, des attentes et des 
normes sociales concernant la gestion émotionnelle et comportementale des individus 
confrontés à l'adversité. Selon eux, l'absence de considération de ces aspects au sein des 
diverses recherches portant sur la résilience expliquerait que les femmes paraissent 
généralement moins résilientes que les hommes. L'utilisation de questionnaire évaluant 
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la résilience comme une absence de symptômes de détresse viendrait accentuer cette 
problématique en favorisant davantage les hommes (Tusaie, Puskar, & Sereika, 2007). A 
contrario, lorsque la résilience est définie comme une capacité émotionnelle et sociale, 
les femmes apparaissent alors comme plus résilientes (Merrell, Cohn, et al., 2011; 
Romer, Ravitch, Tom, Merrell, & Wesley, 2011). D'ailleurs, selon d'autres études, les 
capacités d'adaptation des femmes axées sur les émotions seraient reliées aux 
mécanismes impliqués dans l'expérience de croissance posttraumatique (Helgeson, 
Reynolds & Tomich, 2006; Hirani et al., 2016). Ainsi, il est possible de constater que 
l'influence du genre sur les résultats de la résilience pourrait être différente selon la 
conceptualisation des variables à l'étude et selon les outils de mesure utilisés.  
 Les résultats de l'étude indiquent finalement que la croissance posttraumatique 
était reliée à la résilience.  ’ailleurs, Peterson et al. (2008) soulignent que la croissance 
posttraumatique correspond à différentes forces de caractère telles qu'une meilleure 
relation avec les autres, une ouverture à de nouvelles possibilités, une plus grande 
appréciation de la vie, une plus grande force personnelle et un développement spirituel. 
Or, ces diverses forces sont également reliées au processus de résilience (Hutchinson et 
al., 2011). Bien que la direction des effets entre les variables ne peut être déterminée à 
travers le devis transversal de la recherche, il peut cependant être cohérent de penser que 
la croissance posttraumatique et la résilience encouragent et développent conjointement 





Implications et limites  
Les résultats de cette recherche encouragent la compréhension du phénomène de 
résilience en considérant les événements stressants vécus au cours de la vie, mais aussi 
et surtout, en considérant les forces de caractère et valeurs personnelles des individus. 
En effet, pendant longtemps, les études psychologiques se sont davantage penchées sur 
les déficits et les faiblesses humaines plutôt que sur les forces et les ressources 
individuelles et collectives (Goldstein & Brooks, 2005; Maslow, 2008). Cette étude est 
donc particulièrement intéressante dans ce domaine puisque les recherches évaluant la 
résilience, les événements traumatiques et les forces de caractère personnelles sont 
encore rares a fortiori auprès des peuples autochtones (Kirmayer et al., 2009).  
De plus, les outils de mesure ont été choisis en considérant le fait que les 
participants de l'étude appartenaient à différentes cultures. Les questionnaires reliés à la 
résilience, aux événements traumatiques, à la croissance posttraumatique et aux forces 
de caractère ont tous été validés et utilisés auprès de diverses cultures à travers le 
monde. Globalement, cette recherche représente une avancée importante dans le sens où 
elle permet d'enrichir les connaissances concernant les traumatismes et les difficultés 
présentes au sein des communautés autochtones et chez les Caucasiens du Canada. Elle 
permet également d'offrir une vision plus complète et globale de la réalité actuelle en 
considérant tout autant, sinon plus, le processus de résilience et les forces de caractère 
présentes chez les peuples autochtones et caucasiens.   
Finalement, en ayant une plus grande connaissance de l’influence des vécus 
traumatiques et des forces de caractère sur la résilience chez ces deux populations, il sera 
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donc plus facile pour les intervenants d’évaluer et de traiter les individus présentant ces 
caractéristiques en entrevues. Les personnes ressources pourraient ainsi encourager le 
développement de certaines forces de caractère et valeurs sachant qu'elles influencent 
positivement le processus de résilience.  
Par ailleurs, bien que cette étude ait été effectuée avec une grande rigueur dans sa 
démarche scientifique, quelques limites ont été identifiées. La première limite de l’étude 
est reliée tout d’abord au devis transversal de la recherche. Ce type d'analyse permet 
d'avoir un portrait global des populations étudiées, mais sans tenir compte de l'évolution 
dans le temps. Or, pour l'évaluation des événements traumatiques par exemple, il serait 
particulièrement pertinent de connaitre l'évolution des symptômes de détresse et des 
facteurs de résilience à travers le temps afin de bien identifier les conséquences à court 
et à long terme de ces difficultés. De plus, ce type de devis ne permet pas d’établir 
clairement la direction des effets entre les variables. Par exemple, au sein de cet essai, 
nous avons inclus la croissance posttraumatique dans l’analyse de régression comme 
variable prédictrice, mais il est possible que ce soit la résilience qui ait un effet sur la 
posttraumatique (ou encore que ces deux concepts aient une influence mutuelle). 
  ’autre part, la recherche portait sur la résilience chez les Caucasiens et les 
Autochtones du Canada. Toutefois, la réalité culturelle et historique des Canadiens 
anglophones et francophones est très différente. De même, les peuples autochtones sont 
très diversifiés au Canada selon leur communauté, leur culture et le peuple auxquels ils 
appartiennent : Premières Nations, Inuits et Métis (Muckle, 2011). Cette diversité peut 
donc apporter un biais dans l'interprétation des résultats selon la culture et le mode de 
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vie de chaque participant. De plus, au sein de la recherche, cette population a été 
particulièrement difficile à rejoindre. Il a donc été nécessaire d’étendre l'étude aux 
Autochtones présents dans les autres régions du Canada et de prolonger la période reliée 
à la collecte de données.  ans le même ordre d’idées, puisque le présent échantillon 
n’est pas représentatif des deux populations à l’étude, il importe de demeurer prudent 
quant à l’interprétation des résultats, notamment en ce qui a trait aux taux de prévalence 
des différents traumatismes évalués. 
Le recrutement a également été plus difficile en raison du fait que les participants 
devaient remplir le questionnaire du VIA Survey sur le site officiel de l'institut. En effet, 
les premiers questionnaires étaient complétés sur Lime Survey (informations 
sociodémographiques, événements traumatiques, croissance posttraumatique et 
résilience), puis les participants étaient redirigés vers le site Internet du VIA Institute On 
Character pour compléter celui des forces de caractère (VIA-72). Au départ, 306 
participants ont rempli entièrement les quatre premiers questionnaires sur Lime Survey et 
seulement 89 de ces participants ont complété l’ensemble des questionnaires sur les 
deux plateformes. Ce changement de plateforme a donc engendré une perte de plus du 
tiers des participants malgré les nombreuses explications et indications données à la fin 
des premiers questionnaires. Le changement de plateforme sur Internet est donc une 
limite importante pour le recrutement des participants et il est donc fortement conseillé 




Par ailleurs, concernant les questionnaires proposés dans la recherche, il est 
possible de remarquer que le questionnaire de la croissance posttraumatique (PTGI-SF) 
était traduit en français, mais pas encore validé au moment de la collecte de données. En 
ce sens, il semble particulièrement important de poursuivre la validation des outils de 
mesure en français afin d’offrir des études adaptées aux Canadiens francophones. De 
plus, concernant le questionnaire relié aux événements traumatiques, il aurait été 
pertinent de savoir si les abus avaient été perpétrés par un autre enfant ou adolescent, par 
un membre de la famille ou par un étranger au cours du développement, mais également 
à l'âge adulte. En effet, les impacts psychologiques à court et à long terme pourraient 
être très différents selon la nature de la relation avec l'auteur des agressions. D'autres 























L'objectif principal de la présente étude était d'explorer les forces de caractère 
susceptibles d'encourager le processus de résilience chez les Autochtones et les 
Caucasiens tout en considérant leurs contextes historiques et actuels. En d'autres termes, 
il s'agissait de connaitre l'impact des traumatismes tels que les abus physiques, les abus 
émotionnels et les agressions sexuelles sur la résilience et de savoir si certaines forces de 
caractère ou d'autres variables pouvaient encourager les participants ayant vécu des 
traumatismes à poursuivre leur vie de manière constructive. De plus, sachant que le 
concept de résilience est encore récent et en constante évolution, il semblait primordial 
de bien appréhender les liens entre les traumatismes, les valeurs reliées aux forces de 
caractère et le processus de résilience à la fois chez les Caucasiens et chez les 
Autochtones du Canada.  
Le contexte historique des peuples autochtones et leur réalité actuelle ont donc 
été considérés afin de mieux comprendre les difficultés ou traumatismes vécus dans ces 
communautés. Les résultats démontrent en effet que les Autochtones vivent 
généralement plus d'abus physiques et d'agressions sexuelles que les Caucasiens en 
particulier lorsqu'ils ont vécu dans les pensionnats. L'expérience des pensionnats a 
d'ailleurs été questionnée au sein de l'étude puisqu'elle a fortement accentué les 
problématiques au sein des communautés en empêchant la transmission de la culture 
autochtone des aînés aux générations futures. Les résultats obtenus sur le sujet semblent 
cohérents avec les recherches actuelles puisque la majorité des participants ayant vécu 
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en pensionnats ont connu d'importantes problématiques durant leur séjour : éloignement 
de la famille et de la communauté, violence physique et psychologique, etc. Ainsi, les 
peuples autochtones subissent encore aujourd'hui les conséquences directes et indirectes 
de la colonisation et plusieurs difficultés demeurent présentes et préoccupantes dans 
diverses communautés du Canada.  
 Les conclusions de l'étude semblent cohérentes avec les études scientifiques 
récentes puisqu'elles démontrent que le processus de résilience est relié positivement, 
par ordre d'importance, à la valeur de la sagesse, à la croissance posttraumatique, au sexe 
féminin et à la valeur de la justice. En revanche, les résultats montrent aussi que la 
résilience est négativement reliée à la valeur de la tempérance. La valeur de la 
tempérance pourrait en effet empêcher la dénonciation ou la reconnaissance du 
traumatisme et, par conséquent, le processus de résilience. D'autres études transversales 
et longitudinales seraient néanmoins pertinentes afin de considérer de manière plus 
globale et réaliste les principaux prédicteurs de la résilience à travers le temps : les 
forces de caractère personnelles, les caractéristiques sociodémographiques (le sexe, le 
niveau d'éducation et le niveau de revenu; Campbell et al., 2009),  le soutien social 
(Bonanno et al., 2007, Ozbay, Fitterling, Chamey, & Southwick, 2008) et les facteurs de 
stress concomitants (Bonanno et al., 2007). Quoi qu'il en soit, les résultats de l'étude 
révèlent toute l'importance de poursuivre les recherches sur les forces intrinsèques aux 
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Classification des forces de caractère et des valeurs selon Lykins (2014) 
 
1. Sagesse et connaissance : forces cognitives qui favorisent l’acquisition et l’usage de 
la connaissance. 
 Créativité : penser à des façons nouvelles et productives de faire les choses; 
inclut les réalisations artistiques. 
 Curiosité : trouver de l’intérêt à toute expérience en cours; trouver tous les sujets 
intéressants; aimer explorer. 
 Amour de l’apprentissage : maîtriser de nouvelles habiletés et de nouveaux 
domaines de connaissance (par soi-même ou formellement); relié à la curiosité, 
mais s’en distingue par la tendance à vouloir ajouter systématiquement de 
nouvelles connaissances. 
 Ouverture d’esprit : examiner une chose sous tous ses angles; ne pas sauter trop 
vite aux conclusions; accepter de changer d’idée à la lumière de nouvelles 
informations. 
 Perspective : être capable de donner de sages conseils aux autres; avoir des 
façons de voir le monde qui ont du sens pour soi et les autres. 
 
2. Courage : forces émotionnelles qui impliquent l’exercice de la volonté pour 
accomplir ses buts malgré les obstacles internes et externes. 
 Authenticité : se présenter de façon vraie; être sans prétention; prendre la 
responsabilité de ses sentiments et actions; 
 Bravoure : ne pas reculer devant la menace, les difficultés ou la douleur; 
exprimer ce qui est droit malgré l’opposition; agir selon ses convictions même si 
c’est impopulaire; inclut la bravoure physique, mais ne s’y limite pas. 
 Persistance : finir ce qui est commencé; persister malgré les difficultés; prendre 
plaisir à compléter une tâche.  
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 Enthousiasme : approcher la vie avec excitation et énergie; ne pas faire les choses 
à moitié; vivre la vie comme une aventure; se sentir bien vivant.  
 
3. Humanité : forces interpersonnelles consistant à « tendre » vers autrui et à lui « venir 
en aide » (Taylor, Klein, Lewis, Gruenewald, Gurung & Updegraff, 2000). 
 Bienveillance : faire de bonnes actions pour autrui; aider et prendre soin des 
autres. 
 Amour : valoriser les relations intimes avec les autres, particulièrement les 
relations réciproques; être proche des gens. 
 Intelligence sociale : être conscient des motivations et des émotions des gens et 
de soi; savoir ce qui convient dans différentes situations sociales; savoir ce qui 
convient à d’autres personnes. 
 
4. Justice : forces civiques qui sous-tendent une vie communautaire saine. 
 Civilité : traiter toute personne selon la justice; ne pas se laisser influencer par 
ses sentiments personnels dans les décisions impliquant autrui; donner à chacun 
sa chance. 
 Leadership : encourager son groupe à travailler, s’efforcer de maintenir de 
bonnes relations dans le groupe; organiser des activités de groupe. 
 Collaboration : bien travailler comme membre d’un groupe; être loyal envers le 
groupe; faire sa part. 
 
5. Tempérance : forces qui protègent contre les excès. 
 Pardon : pardonner à ceux qui ont mal agit ; donner une seconde chance; ne pas 
se venger. 
 Modestie/humilité : laisser ses réalisations parler par elles-mêmes; ne pas 




 Prudence : être attentif dans ses choix; ne pas prendre de risques inutiles; ne pas 
dire ou faire des choses que l’on pourrait regretter. 
 Autorégulation : gérer ses sentiments et ses actions; être discipliné; contrôler ses 
appétits et ses émotions. 
 
6. Transcendance : forces qui favorisent une ouverture vers quelque chose de plus 
grand que soi et qui aident à trouver du sens à sa vie. 
 Appréciation de la beauté : remarquer la beauté, l’excellence et la performance 
dans tous les domaines de la vie (arts, sciences, etc.). 
 Gratitude : être conscient et reconnaissant pour les bonnes choses qui arrivent; 
prendre le temps d’exprimer des remerciements;  
 Espoir : attendre le meilleur dans l’avenir et travailler à la réaliser; croire qu’un 
bon avenir est quelque chose qu’on peut atteindre.  
 Humour : aimer rire, sourire aux autres; voir les choses de leur côté léger; faire 
des plaisanteries. 
 Spiritualité : avoir des croyances cohérentes à propos du sens de l’univers; savoir 
où l’on se situe dans un ensemble plus large; avoir des croyances à propos du 
sens de la vie qui orientent sa conduite et favorisent le bien-être.  
 
 
 
 
 
 
 
